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Vorrede 


Mu  dem  Erscheinen  dieses  ersten  Bandes  been- 
dige ich  die  Herausgabc  meiner  pathologischen  Anato- 
mie; wie  die  der  früher  erschienenen  zwei  Bände,  so 
ist  auch  die  Vollendung  dieses  ersten  durch  Mangel  an 
Müsse,  namentlich  aber  durch  wiederholte  lange  Krank- 
heit verzögert  worden. 

Uber  die  Art  der  Bearbeitung  der  pathologischen 
Anatomie  will  ich  kurz  bemerken :  Ich  habe  mich  vor- 
züglich auf  den  Standpunkt  des  Klinikers  zu  stellen  und 
zu  erhalten  gesucht ,  und  glaube  dadurch  die  Aufgabe 
und  das  Bedürfniss  unserer  Zeit  begriffen  und  das  mir 
dargebotene  riesige  Materiale  würdig  benützt  zu  haben. 

Die  Selbstständigkeit,  mit  der  ich  meine  patholo- 
gisch-anatomischen Studien  begonnen,  bewahrte  ich 
mir  in  Beobachtung  und  Auffassung  der  Facta  bei  jenem 
Materiale  um  so  leichter,  je  mehr  ich  durch  jede  Aus- 
beute mich  einzig  und  allein  an  die  Natur  zu  halten  auf- 
gefordert wurde.  Demungeachtet  habe  ich  nicht  unter- 
lassen ,  die  Leistungen  Anderer  kennen  zu  lernen  und 
weiss  sie  zu  schätzen. 

Vor  Allen  dürfte  man  dem  Buche  entnehmen ,  wie 
sehr  ich  der  Überzeugung  bin ,  dass  die  pathologische 
Anatomie  die  Grundlage  nicht  nur  des  ärztlichen  Wis- 
sens, sondern  auch  des  ärztlichen  Handelns  sein  müsse, 
ja  dass  sie  Alles  enthalte,  was  es  an  positivem  Wissen 
und  an  Grundlagen  zu  solchem  in  der  Medicin  gibt. 
Demgemäss  wird  man  das  Forum  derselben  weiter ,  na- 
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mentlich  nach  den  Grenzen  der  pathologischen  Chemie 
hin  vorgerückter  finden ,  als  man  gemeinhin  von  patho- 
logischer Anatomie  erwartet. 

Einzelne  Abschnitte  habe  ich  allerdings  mit  einer 
gewissen  Vorliebe  bearbeitet,  besonders  aber  habe  ich 
manche  wichtigen  allgemeinen  Ansichten  nach  einer  aus 
vielfacher  Prüfung  hervorgegangenen  Überzeugung  ge- 
pflegt und  durchzuführen  gesucht  5  hieher  gehört  vor  Al- 
lem die  Behauptung  einer  differenten  primitiven  Natur 
der  Blasteme,  von  der  die  Existenz  einer  Humoral- 
Pathologie  abhängt. 

Aus  dem  Vergleiche  der  früher  erschienenen  spe- 
ciellen  Anatomie  mit  diesem  ersten  Bande  wird  man 
ersehen ,  dass  jene  die  Grundlagen  der  in  diesem  ent- 
wickelten Ansichten  enthalte  und  dass  somit  meine 
Überzeugung  seitdem,  mindestens  der  Hauptsache  nach, 
keine  andere  geworden  ist. 

So  sehr  es  mein  Wunsch  gewesen,  Avenigstens  das 
Wichtigste  der  allgemeinen  Anatomie  durch  Abbildun- 
gen verständlicher  zu  machen ,  so  konnte  ich  doch  mit 
deren  Anfertigung  bis  jetzt  nicht  zu  Stande  kommen. 
Ich  glaube  auch  ohne  selbe  von  dem  Kenner  verstanden 
zu  werden  und  will  übrigens  selbe  nachzutragen  be- 
flissen sein. 

Wien  im  Juli  1846. 


Der  Verfasser. 
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Einleitung* 


An  dem  Vorhandensein  regelwidriger  Zustän de  der  Organe 
and  Gewebe  als  Abnormität,  als  Erkranktsein  derselben  über- 
haupt hat  man ,  zumal  seit  dem  Leichenöffnungen  angestellt 
wurden ,  nicht  gezweifelt ,  ja  man  hat  durch  die  mehr  oder 
weniger  strenge  Scheidung  der  Krankheiten  überhaupt  in 
organische  und  dynamische  deren  Existenz  geradezu  be- 
hauptet. 

Die  Zusammenstellung  derselben  nach  ihren  physikali- 
schen Kennzeichen  gibt  eineDoctrin,  die  man  die  reine  pa- 
thologische Anatomie  nennen  kann  —  eine  Doctrin, 
welche,  um  ihre  Lehren  zu  begründen  und  sich  zur  Wissen- 
schaft des  lebenden  Thierkörpers  zu  erheben,  auf  eine  gleiche 
Weise  wie  die  Anatomie  des  gesunden  Körpers  aus  der  Phy- 
siologie sich  ergänzt ,  aus  den  Erscheinungen  des  kranken 
Lebens  schöpft.  So  wie  die  Anatomie  nämlich  Behufs  derEr- 
kenntniss  eines  Gewebes  sich  neben  mikroskopischer,  chemi- 
scher Prüfung  am  fQglichsten  an  das  vitale  Verhalten  des- 
selben ,  seine  Verrichtung  wendet ,  eben  so  benützt  die  pa- 
thologische Anatomie  die  Erscheinungen  im  kranken  Leben , 
um  sowohl  über  die  Quantität  als  auch  vorzüglich  über  die 
Qualität  des  Erkranktseins  eines  Organs ,  eines  Gewebes  zu 
urth eilen,  wobei  ihr  die  Beobachtung  de«  Krankheitsprocesses 
in  äusseren  der  Besichtigung  zugängigen  Theilen  insbeson- 
dere förderlich  ist. 

Die  Grenzen  dieser  Wissenschaft  ergeben  sich  aus  ihrem 
Stoffe ,  welchen  aus  der  Krankheit  selbst  abzuleiten  unsere 
nächste  Aufgabe  ist. 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  ± 
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Ein  missverstandenes  Verhältnis*  zwischen  Kraft  und  Stoff 
hat  die  Einteilung  der  Krankheiten  in  organische  nnd  dyna- 
mische veranlasst.  Eine  richtige  Ansicht  von  Kraft  und  Ma- 
terie lehrt,  dass  es  keine  Kraft  ohne  materielles  Substrat  gehe. 
Jede  Erscheinung  ist  die  Äusserung  irgend  einer  oder  combi- 
nirter  Kräfte  und  diese  selbst  sind  das  Resultat  der  aus  einem 
gewissen  Zustande  in  einen  andern  übergehenden  —  mit 
einem  Worte  —  die  Art  ihres  ursprünglichen  Seins  langsam 
oder  schnell  ändernden  Materie. 

Es  ist  demnach  jede  Erscheinung  durch  die  Materie  be- 
dingt und  von  jenen  Kräften  ,  von  denen  wir  überhaupt  einige 
Kenntniss  besitzen,  beschrankt  sich  unser  Wissen  auf  die 
sinnlich  wahrnehmbaren  Veränderungen  der  materiellen  Sub- 
strate, die  ihre  Entwickelung  bedingen,  und  andererseits  auf 
die  Abänderungen ,  die  sie  gelegentlich  in  anderen  Stoffen 
hervorbringen.  Es  kann  uns  demgemäss  die  Materie  allein 
genügende  Aufschlüsse  über  die  Kräfte  geben. 

So  wenig  das  Leben  etwas  ist,  was  der  unter  einer  be- 
stimmten Form  und  Mischung  in  die  Erscheinung  tretenden 
Materie  bloss  adhärirt,  wodurch  sie  zu  einer  organischen, 
lebenden  wird ,  so  lässt  es  sich  um  so  weniger  abgerissen  von 
einem  materiellen  Substrate  als  Individualität  begreifen.  Wäre 
dem  so,  so  würde  man  an  ihm,  als  an  etwas  Absoluten  nicht 
zwei  Richtungen  seines  Seins  in  verschiedener  Zeitfolge  be- 
merken ,  sondern  der  Lebensprocess  müsste  nach  einer  Rich- 
tung hin  fortbestehen  und  diese  würde  immerdar  die  normge- 
mässe  und  überhaupt  wohl  einzig  denkbare  sein. 

Da  es  aber  gewiss  ein  gesundes  und  krankes  Leben  gibt, 
so  muss  eines ,  oder  es  müssen  vielmehr  beide  bedingt  sein , 
Und  es  muss  weiters  Etwas  geben,  was  die  Bedingung  dieser 
beiden  Zustände  oder  dieser  beiden  Richtungen  des  Lebens- 
processes  enthält.  Und  dieses  Bedingende  wird  wohl  nichts 
Anderes  als  die  organische  Materie  sein. 

Indem  man  nun  der  ersteren  (Richtung)  mit  Recht  eine 
gewisse  Beschaffenheit  der  Organe  und  Gewebe  zum  Grunde 
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legt ,  die  man  die  normale  nennt ,  so  muss  den  Erscheinun- 
gen der  andern  Art,  den  sogenannten  krankhaften  Erschei- 
nungen eine  andere  Beschaffenheit  jener  Organe  und  Gewebe 
zum  Grunde  liegen ,  und  diese  wird  man  eine  von  der  Norm 
abweichende  oder  eine  krankhafte  nennen  müssen. 

Wenn  man  diess  fest  hält,  so  ergibt  sich,  dass  es  nicht 
nur  durchaus  keine  dynamische  Krankheit,  sondern  dass  es 
auch  nicht  ein  sogenanntes  dynamisches  Moment  in  der  Krank- 
heit ,  als  ihre  ersten  Anfange  bezeichnend ,  gäbe. 

Es  ergibt  sich  hieraus  ferner ,  dass  jede  Krankheit  auf 
jedem  ihrer  Stadien  der  Gegenstand  anatomischer  Forschung 
sein  könne,  einer  Forschung,  deren  Basis  die  möglichst  voll- 
endete Kenntniss  des  physiologischen  Zustandes  des  Thier- 
körpers, deren  Behelfe  je  nach  Bedarf  das  anatomische  Mes- 
ser allein  oder  aber  nebstdem  mannigfache  physikalische  Ap- 
parate und  Versuche  ausmachen. 

Und  hieraus  folgt  endlich ,  welche  Grenzen  unsere  Wis- 
senschaft habe ,  wie  gross  ihr  Umfang  sei ,  wie  dieser  sich 
mit  jedem  Schritte  vorwärts  in  der  Erkenntniss  des  physiolo- 
gischen Zustandes,  mit  jedem  neuen  Untersuchungsbehelfe 
vergrössere. 

Die  nächste  Beziehung  hat  die  pathologische  Anatomie, 
wie  aus  ihrem  Objecte  einleuchtet ,  zur  Nosologie,  zur  kli- 
nischen Medicin.  80  wie  diese  eine  anatomische  Bearbeitung 
ihres  Gegenstandes  zulässt ,  fordert ,  ja  nunmehr  ohne  eine 
solche  nicht  bestehen  kann ,  so  kann  auch  die  pathologische 
Anatomie,  ja  sie  muss  vom  klinischen  Standpunkte  betrieben 
werden.  Diese  sogenannte  praktische  Richtung  ihrer  Bear- 
beitung ist  es  nämlich  aHein ,  welche  unserer  Wissenschaft 
Bestand  und  Gedeihen  verbürgt ,  indem  sie  deren  Gesichts- 
kreis erweitert,  deren  Entdeckungen  und  Lehrsätze  berich- 
tigt, neue  Fragen  und  Aufgabeu  setzt,  selbe  wie  oben  ange- 
deutet worden ,  zur  Wissenschaft  des  lebenden  Thierkörpers 
erhebt  und  veredelt. 

60  gewiss  jeder,  auch  der  geringste  reelle  Fortschritt  in 

1  * 


Digitized  by  Google 


der  pathologischen  Anatomie  für  die  Nosologie  verwendbar 
ist,  00  können  wir  doch  nur  im  Allgemeinen  den  Weg-  einer 
anatomischen  Bearbeitung  dieser  letztern  in  Folgendem  an- 
deuten : 

1.  Soferne  man  sich  zeither  überzeugt  hat,  dass  dem- 
selben Kymptomencomplexe  sehr  differente  materielle  Verän- 
derungen z  tun  Grunde  liegen,  war  man  aufgefordert,  statt 
so  unzuverlässiger  Daten  die  feststehenden  anatomischen  Thst- 
sachen  der  Pathologie  zum  Grunde  zulegen. 

3.  Die  Unzulänglichkeit  der  zeitherigen  Symptomatologie 
trat  hiemit  klar  hervor,  sie  überhaupt  und  insbesondere  die 
fortan  wachsende  Überzeugung  von  der  Unzuverlassigkeit 
functioneller  Störungen  forderten  zu  umfassenderer  klinischer 
Beobachtung  überhaupt  und  insbesondere  zur  Erhebung  von 
neuen  rein  objectiven  unmittelbar  aus  der  materiellen  (anato- 
mischen) Veränderung  hervorgehenden  Zeichen  auf.  Es 
wurde  zeither  aus  der  anatomischen  Grundlage  der  pathogno- 
monis che  Werth  einzelner  functioneller  Erscheinungen  erkannt, 
nebstdem  aber  noch  wichtigere  ,  unmittelbare ,  physikalische 
Zeichen  zum  Theile  an  der  Leiche  selbst  entdeckt  und  con- 
statirt.  Der  erste  von  dem  glänzendsten  Erfolge  gekrönte 
Versuch  einer  solchen  Bearbeitung  ist  von  L  aen  n  ec  mit  den 
Bnistkrankheiten  gemacht  worden. 

8.  Es  hat  sich  aus  anatomischen  Studien  ergeben  ,  dass 
gewissen  Krankheiten  constante  materielle  Veränderungen 
gewisser  Organe  und  Gewebe  zukommen,  dass  sofort  ein  ge- 
wisser Krankheitsprocess  unter  den  gewöhnlichen  Umständen 
eine  speciflsche  Beziehung  zu  einem  besonderen  Organe  und 
Gewebe  habe,  t).  i.  in  einem  solchen  sich  localisire.  Wenn 
nun  auch  diese  Erkenntniss  zu  mancherlei  Irrthümern  wie  na- 
mentlich zur  Überschätzung  der  Localitat  d.  i.  des  örtlichen 
Processes  und  Vernachlässigung  des  ihn  bedingenden  und  ihm 
zur  Seite  gehenden  Allgemein  processes ,  und  hiemit  sofort , 
soferne  die  localisirten  acuten  Processe  in  der  Regel  als  Ent- 
zündungen auftreten,  zur  Irrlehre  Broussais  führte,  so 
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hat  sie  doch  wesentlich  dario  genützt ,  dass  sie  den  sonst 
für  dynamisch  gehaltenen  Processen  ein  anatomisches  Element 
zuwies,  und  dass  sie  von  diesem  letzteren,  d.  i.  seinem  be- 
sonderen Sitze  und  seiner  eigenartigen  Natur  aus  auf  eine 
auch  der  Allgemeinkrankheit  zum  Grunde  liegende  speeiflsche 
materielle  Alienation  hinweist,  die,  soferne  sie  vor  Allem  die 
Blutmasse  betrifft ,  an  den  Grenzen  anatomischer  Forschung 
der  Gegenstand  chemischer  Untersuchung  wird.  Es  gehören 
hieher  die  den  verschiedenen  Crasen  z.  B.  der  Hyperinose , 
der  typhösen  Crase  nach  Sitz  und  Artung  eigen tbflmlichen 
materiellen  Veränderungen  in  gewissen  Solidis. 

4.  Wie  nötbig  die  anatomische  Forschung  der  erkrank- 
ten Organe  und  ihrer  Nachbarschaft  im  Besonderen  nicht  nur 
bezüglich  des  factischen  Bestandes,  sondern  auch  der  ursäch- 
lichen Momente  zu  allen  Zeiten  gewesen  seien ,  zeigen  die 
Aufklärungen  selbst ,  die  sie  bei  den  Anomalien  des  Volums, 
der  Lagerungsverhältnisse  (Brüche,  VorfRlle),  der  Trennun- 
gen des  Zusammenhanges  und  der  Textur  bis  auf  unsere  Zeit 
gegeben  hat. 

5.  Soferne  endlich  die  pathologische  Anatomie  nicht  nur 
die  ausgebildete  Krankheit  zu  erkennen ,  sondern  auch  ihre 
Entstehung,  ihre  weitere  Ausbildung,  ihre  Abnahme  und  Aus- 
gangsweisen überhaupt  im  materiellen  Substrate  zu  erfor- 
schen strebt ,  so  wird  sie  auch  insbesondere  die  Wege  ge- 
wahr ,  welche  die  Natur  zur  Unschädlichmachung  und  Hei- 
lung vieler  Krankheiten  einschlägt. 

In  solcher  Weise  ist  denn  der  Zweck  der  anatomischen 
Bearbeitung  der  Nosologie :  der  Forschung  nach  dem  Wesen 
eines  Krankheitsprocesses  materielle  unwandelbare  Grundla- 
gen und  der  Folgerung  somit  überall  zuverlässige  Prämissen 
zu  geben,  den  Bereich  nosologischer  Forschung  zu  erwei- 
tern und  darin  die  des  menschlichen  Verstandes  würdigen  und 
ihm  zugänglichen  Objecte  zu  bieten  —  kurz  der  Pathologie 
eine  breitere  und  sichere  Basis  zu  verleihen,  dieselbe  zu 
einer  physiologischen  Pathologie  zu  erheben. 
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So  wie  die  Pathologie  nunmehr  einer  anatomischen  Ba- 
sis (eines  anatomischen  Elementes)  nicht  enthehren  kann, 
so  kann  anch  die  pathologische  Anatomie,  wie  sich  schon  aus 
manchem  des  eben  Gesagten  ergibt ,  mit  beständiger  Rück- 
sicht auf  klinische  Beobachtung  bearbeitet  werden ,  ja  sie 
muss  diese  praktische  Richtung  nehmen,  wenn  sie  sich  neben 
der  hiedurch  gegebenen  Erweiterung  ihres  Bereiches  zu  einer 
möglichst  umfassenden  anatomischen  Beschreibung  der  Krank- 
heitsprocesse  erheben  soll.  Die  wesentlichsten  Grundlagen 
einer  solchen  Bearbeitung  sind  in  nachstehenden  Punkten 
enthalten : 

1.  Sie  muss  suchen  zunächst  die  wesentlichen  Erschei- 
nungen des  Processes  im  Krankheitsherde  zu  begründen  und 
aus  ihm  auf  die  möglichst  erschöpfende  Weise  zu  erläutern; 

2.  sie  muss  sich  bestreben,  auch  die  secundären  Er- 
scheinungen und  das  Band  zwischen  ihnen  und  jenen  materiell 
zu  begründen ; 

3.  sie  muss  sich  durch  allgemeine  Erscheinungen  bestim- 
men lassen ,  die  Krankheit  nicht  in  Veränderungen  der  So- 
lida ,  sondern  anderweitig  und  zwar  zunächst  in  Anomalien 
der  Blutmasse  zu  begründen  ,  um  so  mehr,  je  schwierigeres 
ihr  wird ,  eine  strenge  Localität  überhaupt  oder  aber  in  einer 
solchen  die  dem  Grade  und  der  Art  nach  zulänglichen  Stö- 
rungen aufzufinden.  Hierin  knüpft  sie  sich  an  die  befreundete 
pathologische  Chemie  an,  die  ohne  sie  durchaus  nicht  auf 
eine  fruchtbringende  Weise  betrieben  werden  kann. 

4.  Die  Rücksicht  auf  den  Krankheitsverlauf  muss  sie 
über  die  Fortschritte  der  materiellen  Veränderungen  ihrer  Aus- 
breitung sowohl  als  ihrem  inneren  Wesen  nach  belehren ,  die 
Grundlage  der  Lehre  über  Krankheitsstadien,  Metamorphosen 
pathologischer  Bildungen  u.  s.  w.  sein. 

Angelangt  durch  solche  Bearbeitung  zu  einem  Grade  von 
Sicherheit  in  ihrer  Diagnose  wird  die  pathologische  Anatomie 
in  gewisser  Weise  selbsfständig ,  breitet  ihre  Forschung  auf 
dem  Wege  des  anatomischen  Erfundes  und  des  physikalisch- 
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chemischen  Experimentes  weithin  ans  und  wirkt ,  als  streng 
objective  Wissenschaft  weit  voran  der  Diagnostik  am  Leben- 
den ,  berichtigend  und  belehrend  auf  die  klinische  Medicin 
zurück. 

In  solcher  Weise  erwächst  der  pathologischen  Anatomie 
die  Aufgabe  nicht  nur  die  einem  jeden  Gewebe  und  Organe 
zukommenden  krankhaften  Veränderungen  aufzufuhren  und 
zu  beschreiben ,  deren  Bedeutung,  Beziehung  zu  einander, 
deren  Entwickelung  und  Ausgänge  u.  s.  w.  auseinanderzu- 
setzen und  praktisch  an  der  Leiche  kennen  zu  lehren ,  son- 
dern auch  dieselben  überall  an  die  Erscheinungen  im  Leben , 
zum  wenigsten  die  pathognomonischen  anzuknüpfen,  anatomi- 
schen Befund  und  klinische  Beobachtung  in  den  richtigen  Zu- 
sammenhang zu  Betzen  und  sofort  aus  dem  ersteren  je  nach 
Maassgabe  seiner  Vollständigkeit  eine  mehr  oder  weniger  de- 
taillirte  Diagnose  der  vorausgegangenen  Krankheit  zu  stellen. 

Man  hat  der  pathologischen  Anatomie  seit  jeher  mancher- 
lei Mängel  vorgeworfen,  die  sich  auf  ihre  Begründung,  ihr 
Object,  die  Brauchbarkeit  ihrer  Leistungen  beziehen.  Indem 
wir  diese  Einwürfe  in  Folgendem  zu  widerlegen  suchen, 
glauben  wir  Manches  zur  Erörterung  zu  bringen,  was  bisher 
mit  Stillschweigen  übergangen  worden. 

1.  Man  hat,  indem  man  die  organischen  Veränderungen 
für  secundare  Ereignisse  ,  für  die  Resultate  rein  dynamischer 
Processe  ansah,  der  pathologischen  Anatomie  den  Einwurf 
gemacht,  dass  ihre  Un  t  e  rs  uohungen  nur  die  Aus- 
gänge, die  Produkte  der  vorangegangenen 
Krankheit  nachweisen. 

Selbst  eine  solche  Nachweisung  ist  unserer  Meinung 
nach  ein  grosser  Gewinn ,  indem  die  Schlüsse  vom  Bedingten 
auf  das  Bedingende  die  haltbarsten  und  die  fruchtbringendsten 
sind ,  indem  wir  ja  am  Ende  zu  aller  höheren  abstracteu  Er- 
kenntniss  auf  diese  Weise  gelangen.  Jedenfalls  muss  man 
einverstanden  sein,  dass  derjenige,  welcher  Forschungen  über 
einen  Krankheitsprocess  gestützt  auf  Beobachtungen  am 
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Krankenbette  und  auf  Leichenertund  anstellt,  einen  Gesichts- 
punkt mehr  habe ,  und  somit  sein  Thema  allseitiger  beleuch- 
ten und  tiefer  begründen  werde  als  derjenige ,  welcher  den 
letzteren  vernachlässigt. 

Allein  in  der  That  hat  es  die  pathologische  Anatomie 
nicht  mit  Produkten,  sondern  mit  dem  materiellen,  plastischen 
Elemente  des  Krankheitsprocesses  selbst  zu  thun ,  zumal 
dann  ,  wenn  ihr  die  Beobachtung  der  materiellen  Veränderun- 
gen am  lebenden  Körper  in  Äussern  der  Besichtigung  zugäng- 
lichen Gebilden  vergönnt  ist. 

Indem  die  pathologische  Anatomie  den  Krankheitspro- 
cess  in  den  verschiedensten  Stadien  seines  Vor-  und  Rück- 
schreiten s  von  dem  Beginne  an ,  wo  die  ihn  bezeichnenden 
organischen  Veränderungen  eben  bemerkbar  werden,  erforscht, 
so  involvirt  der  gedachte  Einwurf  eigentlich  den  folgenden 
zweiten ,  es  ist  nämlich  gemeint : 

S.  Die  Uranfänge  der  Krankheit,  das  dyna- 
mische Moment  sei  der  pathologischen  Ana- 
tomie im  Stoffe  nachzuweisen  nicht  gelungen, 
es  gebe  sofort  immer  noch  viele  Krankheiten ,  die  ohne  pal- 
pable  Störung  der  Organisation  verlaufen  und  tödtlich  werden. 

Wenn  man  diess  auch  zugeben  muss,  so  muss  man  doch 
auf  der  andern  Seite  anerkennen,  wie  die  pathologische  Ana- 
tomie in  ihren  durch  Rücksichtnahme  auf  klinische  Beobach- 
tung und  durch  Vervielfältigung  ihrer  Behelfe  geförderten 
Entdeckungen  voranschreitet  und  fortan  neue  Standpunkte  für 
erweiterte  und  tiefere  Forschungen  gewinnt. 

a)  Eine  umsichtige  Betreibung  der  pathologischen  Ana- 
tomie führt  auf  dem  Wege  physiologischer  Folgerung  zu  einem 
geläuterten  Humoralismus,  sie  weist  auf  die  Begründung  un- 
zähliger Veränderungen  der  Solida  in  entsprechenden  Ano- 
malien der  Säfte,  namentlich  des  Blutes  hin,  und  nimmt  solche 
in  all'  den  Fällen ,  wo  es  an  Veränderungen  in  den  Solidis 
gebricht,  in  Anspruch.  Sie  bemüht  sich  desshalb,  die  Ab- 
weichungen der  physikalischen  Eigenschaften  der  Blutmasse 
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möglichst  scharf  zu  erkennen ,  und  wendet  sich  bezüglich 
der  weiteren  Fragen  an  die  pathologische  Chemie.  Auf  diese 
Weise  hat  sie  aufgehört  im  Typhus  eine  blosse  Gastroenteritis 
zu  sehen  u.  dgl. 

b)  Die  Vervollkommnung  physikalischer  Behelfe,  die  zu- 
nehmende Reinheit  des  Experiments  fordert  die  Entdeckung 
immer  feinerer  Veränderungen  des  organischen  Stoffes ,  die 
Verfolgung  des  Krankheitsprocesses  im  materiellen  Substrate, 
der  Metamorphose  der  Produkte  in  einer  Weise ,  die ,  indem 
sie  eben  fortan  auf  materiellem  Gebiete  immer  abstruseres  Dun- 
kel lichtet ,  und  mit  jedem  Schritte  die  Grenzen  der  reinen 
Dynamik  einengt ,  uns  auf  einem  sicheren  Wege  zu  immer 
tieferer  exaeter  Wissenschaft  führt.  Ein  Beispiel  mögen  die 
Entdeckungen  über  die  Entwickelung  und  den  anatomischen 
Bestand  der  Afterbildungen,  die  Studien  aber  die  Entzündung 
abgeben. 

e)  Wenn  wir  uns  demungeaohtet  zur  Zeit  kaum  in  den 
Vorhallen  zu  dem  Geheimnisse  des  Urbeginns  der  Krankhei- 
ten und  der  Bedingungen  ihres  Zustandekommens  befinden 
und  eine  würdige  Pathogenie  eben  nur  beiläufig  ahnen  können, 
so  ist  zu  bemerken : 

Dass,  sollten  auch  die  Uranfänge  der  Krankheit  in  einer 
Abänderung  der  im  Organismus  vorhandenen  imponderablen 
Materien ,  in  Alteration  des  Nerven agens  u.  s.  w.  bestehen, 
sich  doch  nur  von  anatomischer  Forschung  und  von  vielfachen 
dieser  sich  anreihenden  physikalischen  Studien  ein  Fortschritt 
erwarten  lasse ; 

dass  übrigens  bei  weiterer  Verbesserung  der  Untersu- 
chungsbehelfe gerade  im  Gebiete  der  primären  und  secundfi- 
ren  Erkrankungen  der  Nerven  überhaupt  auf  dem  eingeschla- 
genen Wege  der  Naturforschung  Vieles  zu  hoffen  sei ,  indem 
weil  das*  Nervenagens  so  innig  an  die  Organisation  des  Ner- 
ven und  dessen  Integrität  gebunden  ist ,  jeder  functionellen 
Störung  eine  materielle  zur  Seite  gehen  muss; 

dass  es ,  so  ferne  es  überhaupt  oder  ein  nur  der  je- 
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weiligen  Forschung  anf  dem  gedachten  Wege  unzugängliches 
sogenanntes  dynamisches  Moment  in  der  Krankheit  geben  mag, 
mit  der  Erkenntniss  desselben  auf  einem  andern ,  specnlaü- 
ven  Wege,  wie  alle  Zeiten  gelehrt,  um  so  misslicher  stehe, 
je  mehr  die  Speculation  eine  materielle  Grundlage  vernach- 
lässigt. 

3.  Man  wendet  weiters  der  pathologischen  Anatomie  ein, 
die  Ergebnisse  ihrer  Untersuchungen  seien 
h&ufig  in  einem  auffallenden  Miss  v  erhäl  tniss  e 
zu  der  Intensität  der  voran-gegangenen  Er- 
scheinungen, —  insbesondere  aber  lasse  sich  häufig  nicht 
das  und  so  viel  in  der  Leiche  auffinden ,  was  eine  Ratio  suf- 
flciens  mortis  abgeben  könnte. 

Was  Ersteres  betrifft,  so  ist  dagegen  im  Allgemeinen 
dasjenige  zu  bemerken,  was  im  Vorigen  über  die  Fälle,  wo 
die  Anatomie  bisher  überhaupt  keine  organischen  Verände- 
rungen zu  entdecken  im  Stande  war,  erinnert  wurde,  d.  i. 
es  seien  die  Nachweise  von  künftigen  Forschungen  im  Gebiete 
der  Anomalien  der  Blutmasse  und  des  Nervensystems  zu  er- 
warten; daneben  aber  trifft  der  Einwurf  vorzüglich  die  Un- 
zulänglichkeit und  Trüglichkeit  der  grösstenteils  auf  func- 
tionelle  Störungen  sich  beziehenden  Semiotik  unserer  Tage. 

Anlangend  die  Ratio  sufficiens  mortis,  eine  Frage,  welche 
so  häufig  an  der  Leiche  gestellt  wird ,  so  muss  man  bei  Un- 
zulänglichkeit der  Veränderungen  in  den  Solidis  vorerst  auch 
hier  auf  die  Abweichungen  der  Blutmasse  und  auf  Zerrüttung 
des  Nervensystems  im  Stoffe  hinweisen  und  sodann  bemer- 
ken,  dasses,  insoferne  der  Tod  nach  Analogie  mit  dem  Miss- 
verhältnisse zwischen  Functionsstörung  und  materieller  Ver- 
änderung das  Resultat  von  bald  geringen  ,  bald  grossen,  fast 
unglaublichen  Destructionen  ist ,  eben  so  wie  eine  relative 
Gesundheit ,  wie  eine  relative  Erkrankungs-  auch  eine  der- 
lei relative  SterbensfShigkeit  d.  i.  Lähmungsfähigkeit  der 
lebenswichtigen  Organe  gebe. 

4.  Endlich  macht  man  der  pathologischen  Anatomie  so- 
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gar  den  Einwurf ,  dass  sie  nur  Todtes  untersuche, 
dass  sie  von  solchen  aus  unmöglich  in  die  Tiefen  des  Lcbens- 
processes  und  der  Krankheit  dringen  könne. 

Dieser  Einwurf  wäre  beinahe  völlig  beantwortet ,  wenn 
man  sagte ,  sie  könne  als  Anatomie  wohl  nicht  föglich  einen 
andern  Gegenstand  ihrer  Untersuchung  haben  als  eben  die 
Leiche ,  dass  soferne  Anatomie  des  gesunden  Thierkörpers 
zunächst  die  rationellste  Basis  der  Physiologie  sei,  dies» 
wohl  auch  die  Anatomie  des  kranken  Thierkörpers  der  Patho- 
logie sein  dürfte ,  dass  sie  eben ,  um  eine  physiologische  Pa- 
thologie zu  construiren ,  ihre  Ergebnisse  mit  der  nöthigen 
Umsicht  auf  die  vitalen  Verhältnisse ,  auf  den  lebenden  Or- 
ganismus anwendet 

Aber  die  pathologische  Anatomie  bearbeitet  nicht  einmal 
uberall  den  todten  Stoff,  soferne  sie  mannigfache,  äusserlich 
wahrnehmbare  Erkrankungen  am  lebenden  Menschen-  und 
Thierkörper  untersucht ,  indem  sie  sich  zu  besonderen  Zwe- 
cken der  Vivisection  zufällig  erkrankter  oder  absichtlich  krank 
gemachter  Thiere  bedient,  um  auf  diesem  Wege  theils  Neues 
zu  entdecken,  theils  das  Bekannte  zu  bestätigen,  zu  be- 
richtigen u.  s.  w. 

Gegenüber  solchen  und  andern  Bemängelongen,  die  ins- 
gesammt  darauf  hinausgehen ,  dass  die  pathologische  Ana- 
tomie nicht  allein  Alles  aufklären  könne,  erhebt  sie  sich  end- 
lich gerade  duroh  das  freimüthige  Bekenntniss,  dass  sie  als  die 
Basis,  als  die  dement äre  Doctrin  für  naturhistorische  Forschung 
auf  dem  Gebiete  der  Medicin  allerdings  nicht  ausreiche,  und 
eben  desshalb  einerseits  und  zwar  in  ihrer  praktischen  Rich- 
tung sich  der  klinischen  Beobachtung  anschliesse,  und  ande- 
rerseits die  Bahn  zu  höheren  physikalischen  und  chemischen 
Forschungen  eröffne.  Und  dann  muss  man  von  ihr  anerken- 
nen ,  dass  sie ,  indem  sie  die  Pathologie  auf  das  Gebiet  der 
Naturforschung  versetzt  hat,  zu  allen  dem  menschlichen  Ver- 
stände zugängigen  Tiefen  ihres  Objectes  die  Bahn  gebrochen 
habe. 
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Zu  diesem  Aassprache  berechtigt  nicht  allein  der  gesunde 
Verstand,  sondern  auch  die  vielfachen  Leistungen  der  patho- 
logischen Anatomie.  Wo  man  hinblickt,  jeder  Fortschritt  im 
ärztlichen  Wissen  und  Handeln  unserer  Zeit  fusst  auf  ihren 
Entdeckungen  ,  ist  auf  der  von  ihr  bezeichneten  Bahn  in  der 
durch  sie  angeregten  physikalischen  und  chemischen  For- 
schung gemacht  worden.  Von  keinem  lasst  sich  begreifen, 
ob  er  Oberhaupt  und  wie  er  sonst  je  gemacht  worden  wäre. 
Sie  hat  der  Medicio  nicht  nur  die  nunmehrige  fruchtbring  ende 
Richtung  gegeben ,  sondern  sie  hat  und  wird  sie  auf  dieser 
vor  allen  den  Verirrungen  bewahren,  zu  denen  eine  materiel- 
ler Grundlagen  entbehrende  Philosophie  und  Speculation  führ- 
ten. Die  glänzendsten  Beweise  ihrer  Vorzöge  geben  seit  Lan- 
gem die  anatomisch-pathologische  Bearbeitung  der  Lungen- 
und  Herzkrankheiten  und  der  beneidenswerthe Stand  derauf 
anatomischer  Grundlage  fu  s s  en  den  Diagnostik  der  Augenkrank- 
heiten. 

Der  Nutzen  und  die  Unentbehrlichkeit  der  pathologischen 
Anatomie  für  die  gerichtliche  Medicin  ist  an  und  für  sich  klar, 
beide  werden  um  so  bedeutender ,  je  zahlreicher  bei  zuneh- 
mender Civilisation  die  Erkrankung«-  und  Todesfälle  sind,  für 
deren  Aufklärung  sich  die  Staatsverwaltung  interessirt. 

Die  Quellen  des  pathologisch-anatomischen  Studiums, 
welches  bei  seinem  vasten  Umfange  nunmehr  der  Gegenstand 
gesonderter  Vorträge  sein  muss ,  sind  vor  Allen  Sammlun- 
gen pathologisch-ana  t  o misc  her  P räp  arate  und 
Leichenöffnungen;  eine  muss  die  andere  ergänzen. 

Pathologisch-anatomische  Sammlungen  sind 
nicht  allein  bestimmt ,  der  Art  und  dem  Grade  nach  seltenere 
Anomalien,  merkwürdige  Falle  (sogenannte  Curiosa),  sondern 
alles ,  was  nur  unvollkommen  beschrieben  werden  kann,  was 
bei  einer  spateren  Untersuchung  eine  neue  Auffassung  und  An- 
sicht veranlassen  könnte,  alles  insbesondere,  was  die  Kenn  t- 
niss  einer  wenn  auch  an  und  für  sich  nicht  seltenen  Krank- 
heit in  Rücksicht  auf  die  Darstellung  ihrer  Entwickelungsge- 
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schichte  vervollständigt ,  alles  endlich ,  was  bei  jeder  neuen 
Aufstellung  viel  Zeit  und  Mähe  in  Anspruch  nimmt  und  in 
seiner  anatomischen  Bearbeitung  als  gelungen  angesehen  wer- 
den kann,  aufzunehmen. 

Die  Wichtigkeit  und  der  Nutzen  solcher  Sammlungen 
liegt  am  Tage ,  sie  sind  selbst  dort,  wo  es  frisches  Materiale, 
d.  i.  Leichenöffnungen  die  Fülle  gibt,  für  systematische  Vor- 
träge über  pathologische  Anatomie  unentbehrlich. 

Was  die  Darstellung  des  concreten  Falles  als  anatomi- 
schen Präparates  betrifft ,  so  hängt  der  Werth  eines  solchen 
nicht  sowohl  von  der  Präcision  der  anatomischen  Arbeit  allein, 
als  vielmehr  von  der  Auffassung  des  pathologischen  Zustan- 
de« überhaupt  und  seiner  einzelnen  Elemente  ab;  diese  ist  in 
jedem  Falle  die  Richtschnur  für  die  anatomische  Bearbei- 
tung desselben.  80  kömmt  es  denn ,  dass  man  in  dieser  Hin- 
sicht in  jeder  Sammlung  Gegenstande  findet ,  die  nicht  jeder 
individuellen  Ansicht  entsprechend  bearbeitet  sind,  und  daher 
kömmt  es,  dass  die  Art  der  Bearbeitung  pathologischer  Prä- 
parate im  Allgemeinen  die  Ansichten  und  den  Fortschritt  der 
Zeit  sowohl  überhaupt,  als  im  besondern  ihres  Vorstandes 
gleichsam  plastisch  darstellen. 

In  Betreff  der  L  eich  en  ö  f  f  n  un  g ,  der  Leichenun- 
tersuchung, der  anatomischen  Untersuchung 
überhaupt  im  weiteren  Sinne  ist  zu  bemerken: 

Soferne  man  die  Vortheile  eingesehen  hat,  die  der  Pa- 
thologie (klinischen  Medicin)  aus  einer  anatomischen  Bear- 
beitung ihres  Gegenstandes  erwachsen ,  so  wird  man  nicht 
anstehen,  den  Leichenbefund  als  integrirenden  Bestandtheil 
einer  vollständigen  und  brauchbaren  Krankeabeobachtung  an- 
zusehen ,  und  die  Leichenöffnung  somit  ihrem  Range  nach  der 
Klinik  an  die  Seite  setzen.  Mau  darf  demnach  die  Methode 
der  Neueren,  ihren  Deducüonen  nur  durch  Leichenöffnungen 
erläuterte  Fälle  als  Grundlage  vorauszuschicken,  nicht  tadeln, 
um  so  weniger ,  als  glücklich  abgelaufene  Fälle  —  Beobach- 
tungen ohne  Leichenbefund  —  beim  bisherigen  Stande  noso- 
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logischen  Wissens  im  geraden  Verhältnisse  als  ihre  Anzahl 
wächst ,  grösseren  Zweifel  an  der  Richtigkeit  der  Diagnose 
Raum  geben. 

So  wie  praktische  Medicin  nicht  aus  Büchern,  sondern 
am  Krankenbette,  so  muss  pathologische  Anatomie  durch  Au- 
topsie und  vielfache  Übung  an  der  Leiche  erlernt  werden , 
d.  i. ,  es  ist  die  Aufgabe ,  eine  erschöpfende  Diagnose  aus 
der  Leiche  zu  stellen ,  diese  mit  der  klinischen  Reobachtung 
in  richtigen  Zusammenhang  zu  setzen,  das  Wesentliche,  Pri- 
märe vom  Zufälligen  und  Secundären  zu  unterscheiden  und 
in  richtige  Reziehung  zu  bringen  —  eine  Aufgabe,  zu  deren 
Lösung  Anleitung  und  lange  Übung  erfordert  wird. 

Geschichte. 

Die  pathologische  Anatomie  gehört  der  neueren ,  ja  sie 
geh  ört  als  eine  ihrer  Wichtigkeit  und  ihres  Ranges  bewusste 
Wissenschaft  der  neuesten  Zeit  an. 

Wenn  gleich  nach  Plinius  bereits  in  Egypten  zur  Zeit 
der  Pharaonen,  somit  viele  Jahrhunderte  vor  Galen  Lei- 
chenöffnungen  zu  dem  Zwecke,  die  Ursachen  und  den  Sitz 
der  Krankheiten  zu  entdecken ,  angestellt  wurden ,  so  ist 
uns  doch  der  Erfolg  hievon  unbekannt  geblieben.  Selbst  auf 
die  griechische  Medicin  haben  die  von  ihren  Begründern  und 
Schülern  gemachten  pathologisch-anatomischen  Beobachtun- 
gen keinen  wesentlichen  Einfluss  gehabt ,  ja  sie  sind  in  den 
aus  den  wechselnden  philosophischen  Systemen  der  folgen- 
den Zeit  hervorgegangenen  medicinlschen  Schulen  beinahe 
völlig  vernachlässigt  worden. 

Erst  im  Anfange  des  16.  Jahrhundertes,  der  Zeit  der  Wie- 
dergeburt der  Anatomie  überhaupt,  beginnt  die  Epoche  einer, 
wenn  auch  nur  gelegenheitlichen,  fragmentarischen,  des  eigent- 
lichen Zweckes  unbewussten  Bearbeitung  der  pathologischen 
Anatomie ,  von  deren  hoher  Wichtigkeit  übrigens  Eustachi, 
der  Rivale  Vesal's,  tief  überzeugt  seinmusste,  wenn  er  nahe 
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seinem  Lebensende  sein  Bedauern  aussprach ,  Zeit  und  Mü- 
hen, die  er  aui  physiologische  Anatomie  verwendet  hatte, 
nicht  lieber  der  pathologischen  Anatomie  gewidmet  zu  haben. 
Schon  früher  und  als  der  Erste,  welcher  sich  vorzüglich  der 
pathologischen  Anatomie  widmete,  schrieb  Antonius  B  e- 
nivieni  zu  Florenz  de  abditis  morborum  causis  (1607). 
Ihm  nach  folgten  Mathieu-Re ald  Columbns,  der  Pro- 
sector  Vesal's  (1690),  Volcher  Coiter,  ein  Schüler 
Fallop's  (1673),  Sallus  Diversus  (1684),  Marcel- 
lus Donatus  (1688).  Johannes  Schenkius  sammelte 
die  bis  zu  seiner  Zeit  gemachten  Beobachtungen  (1684).  Jo- 
hannes Wi er us  (1669)  ,  Felix  PI ater  (1614),  Fabri- 
cius  Hildanus  (1606),  Tulpius  (1679),  Vesling 
(1664),  Thomas  Bartholin  (1664—1666),  Stalpaart 
van  der  Wiel  (1677),  Daniel  Bennert  (1676), 
Friedrich  Ruysch  (1691)  pflegten  die  pathologische  Ana- 
tomie in  ihrer  Weise.  Ihre  Beobachtungen ,  zum  Theile  von 
grossem  Interesse ,  tragen  häufig  das  Gepräge  des  Aber- 
glaubens an  sich  und  sind  durch  Abenteuerlichkeit  ihrer 
Auslegung  entstellt. 

XachHarvey,  dem  Entdecker  des  Kreislaufes,  welcher 
die  Aufgabe  unserer  Wissenschaft  ganz  begriffen  hatte ,  in- 
dem er  sie  medicinische  Anatomie  nannte,  haben  verschiedene 
Ärzte  mancherlei  Zweige  der  Pathologie  anatomisch  bearbei- 
tet. Zu  ihnen  gehören  Thomas  Will  is  (1677)  und  Jon.  Jak. 
Wepfer  (1668—1797).  Andere,  wie  Fernel  (1679), 
F.  Sylvins  (1734),  B  aillo  u  (1734)  haben  in  ihren  Lehr- 
büchern der  Pathologie  die  pathologische  Anatomie  als  Grund- 
lage berücksichtigt.  Unter  allen  war  nun  aber  B  o  n  n  e  t  (Se- 
pulchretum  1679)  der  Erste ,  welcher  ein  vollständiges  Re- 
pertorium  compilirte ,  welches  indess  nicht  nur  an  den  Ge- 
brechen der  früheren  Beobachtungen,  sondern  nebstbei  an 
dem  Mangel  eines  feststehenden  physiologischen  Princips  in 
seinem  rasonnirenden  Theile  und  einer  bestimmten  fruchtbria- 


iß 

genden  Richtung"  leidet.  Dasselbe  und  noch  mehr  lässt  sich 
von  Blankaart's  Anatomia  pract.  1688  sagen. 

Über  beide  und  Alles ,  was  bis  dahin  geleistet  worden, 
ragt  im  achtzehnten  Jahrhunderte  Morgagni  und  sein  Werk 
de  sedibus  et  causis  morborum  etc.  1767  hervor,  ungeachtet 
seiner  Mängel  ein  Muster  von  Fleiss  und  Ausdauer,  von 
Reichhaltigkeit  und  ordnendem  Geiste ,  von  Scharfsinn  und 
Methode ,  endlich  von  Originalität  für  alle  Zeiten. 

In  demselben  Jahrhundert  leisteten  einzelnes  Beachtens- 
werthes  J.  Moriz  Hoff  mann,  Walter,  Albinus,  Va- 
ter, Levret,  W.  Hunter,  Senac,  Meckel,  Böh- 
mer, van  Docweren,  Camper,  Bleuland  u.  A. 

Lieutaud  verfehlte  in  einem  eine  grosse  Menge  von 
Thatsachen  enthaltenden  Werke  (Historia  anatomico  -  me- 
dica  1768)  den  Zweck,  den  M  orgagni  gehabt  und  erreicht 
hatte,  durch  Mangel  an  Detail,  an  Analyse  und  fruchtbrin- 
gender allgemeiner  Auffassung  der  Facta.  Dagegen  verdient 
Sandifort  (Observ.  anat.  path.  1777)  wegen  Reichhal- 
tigkeit und  Gründlichkeit  seiner  Schriften  an  die  Seite  Mor- 
gagnis gestellt  zu  werden. 

Die  Comp^ndien,  welche  Ch.  T.  Ludwig  (1785)  und 
Conrad!  (1796)  schrieben*  und  selbst  das  grössere  durch 
literarischen  Fleiss  so  ausgezeichnete  und  brauchbare  Werk 
Voigt  Ts  (1804)  haben  die  Wissenschaft  weder  durch  hin- 
längliche Kritik  und  Auswahl  des  Stoffes,  noch  durch  einen 
speciellen  Fortschritt  in  der  anatomischen  Auffassungs-  und 
Untersuchungsweise  gefordert. 

In  letzterer  Hinsicht  ist  dagegen  Matth.  Bai llie's  Ana- 
tomie des  krankhaften  Baues  (aus  dem  Englischen  v.  Söm- 
mering  1794)  ausgezeichnet  durch  eine  tiefer  in  die  Struc- 
tur  der  kranken  Organe  eingehende  Untersuchung ,  ja  selbst 
durch  allgemeine  Ansichten  und  physiologische  Richtung. 
Und  noch  mehr  ist  beides  letztere  ausgesprochen  in  den  Apho- 
rismen aus  der  pathologischen  Anatomie,  welche  Vetter 
(1805)  in  Wien  geschrieben. 
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Den  entschiedensten  Impuls  zur  richtigen  Auffassung  und 
Verwendung1  der  pathologischen  Anatomie  hat  aber  unstreitig 
Bich  a  t  durch  seine  allgemeine  Anatomie  gegeben.  So  wie 
er  nämlich  eine  eigentliche  Physiologie  in  jener  begründete, 
oder  vielmehr  beide  verschmolz,  so  war  nichts  natürlicher, 
als  dass  die  Pathologie  diess  nachzuahmen  versuchte  und  sich 
aber  einer  pathologisch-anatomischen  Grundlage  zu  construi- 
ren  anfing. 

Diess  hatte  nun  ganz  vorzüglich  eben  In  Frankreich  Statt, 
welches,  wenn  auch  nicht  die  Wiege  der  pathologischen  Ana- 
tomie an  und  für  sich ,  so  doch  das  Land  ist,  dessen  Männer 
vor  Allen  in  ihr  eine  solide  Grundlage  für  ärztliches  Denken 
und  Handeln  suchten  und  fanden.  Nebst  vielen  Andern  sind 
solche  Bayle,  Corvisart,  Laenneo,  Dupuytren, 
Broussais,  Cruveilhier,  Boohoux,  Lallemand, 
Biobe,  Andral,  Louis,  Gendrin,  Bouillaud, 
Billard,  Rayer  gewesen.  Wenn  unter  ihnen  auch  Brou  s- 
sais  einen  Irrthum  lehrte,  von  dem  sich  zur  Stunde  noch 
viele  seiner  Schuler  nicht  loswinden  konnten ,  einen  Irrthum, 
in  welchem  sich  der  Brownianismus  gleichsam  noch  ein  — 
das  letzte  —  Mal  auf  einem  neuen  Felde  versuchte ,  so  er- 
kannte und  verfolgte  dafür  Laenneo  eine  Methode,  welche 
ihm  und  seinem  Werke  die  Anerkennung  und  Bewunderung 
aller  Zeiten  sichert. 

Zu  derselben  und  bis  auf  unsere  Zeit  haben  in  England 
nebst  Anderen  Abernethy,  Ch.  Bell,  A.  Co  o  per, 
Hodgson,  Farre,  Wardrop,  Howship,  Baron, 
Hodgkin,  Hope  die  pathologische  Anatomie  gepflegt  und 
auf  die  Pathologie  angewendet,  in  Italien  dagegen  und  in 
Deutschland  hatte,  wiewohl  eben  in  letzteren  mehr  als  ir- 
gendwo durch  den  genialen  B  ei  1  und  dessen  Lehre  der  Im- 
puls dazu  gegeben  ward ,  die  pathologische  Anatomie  an  und 
für  sich  sowohl  weniger  PAege  genossen ,  als  auch  nament- 
lich auf  die  Pathologie  wenig  Einfluss  genommen.  So  können 
Italien  und  Deutschland  nur  wenige  Manner  und  Werke  gegen- 
Bokttanaky  Anatomie.  1.  Bd.  2 
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über  jenen  Frankreichs  anfuhren :  Scarpa,  Malacarne, 
Palet  ta,  —  I.  F.  Meckel,  Otto  und  den  nach  Fleiss 
und  Methode  der  Deutschen  angehörenden  L  o  b  s  t  ei  n.  Und 
obgleich  namentlich  schon  die  Lehrer  der  Wiener  Schule  und 
zwar  ganz  vorzuglich  Stoll  durch  die  Rücksichtsnahme  auf 
den  Sectionserfund  und  die  Kritik  in  seiner  Anwendung  auf 
Diagnose  mit  gutem  Beispiele  vorangingen,  so  fand  diess  doch 
andern  Orts  keine  ebenbürtigen  Nachahmer  und  die  patholo- 
gische Anatomie  blieb  lange  in  den  Lehrbüchern  und  Vortra- 
gen nicht  viel  mehr  als  ein  ungefährer  Anhang  zu  den  ein- 
zelnen Capiteln. 

Erst  in  der  neuesten  Zeit  ist  endlich  in  Deutschland  eine 
pathologische  Anatomie  und  eine  Methode  ihrer  Bearbeitung, 
zum  Theile  selbststfindig,  zum  Theile  nach  dem  Vorbilde  der 
gediegensten  Franzosen  erstanden,  und  sofort  beginnt  Bie, 
während  man  sich  von  den  Systemen  des  vorigen  Jahrhunderts 
und  einem  dünkelvollen  Eklekticismus  emancipirt ,  unter  dem 
Einfluss  deutscher  Allseitigkeit  und  Kritik  sich  der  Pathologie 
einzuverleiben  in  einer  Weise ,  welche  desto  mehr  Bestand 
und  desto  glänzenderen  Fortschritt  verspricht ,  je  mehr  die 
pathologisch -anatomischen  Forschungen  Hand  in  Hand  mit 
deutscher  Physiologie  gehen  und  sich  mit  feststehenden  Prä- 
missen und  mit  Consequenz  an  eine  erwachende  pathologische 
Chemie  anknüpfen. 

Einteilung. 

DieEintheilung  der  pathologischen  Anatomie  ist  von  sich 
selbst  klar ;  es  muss  wie  eine  allgemeine  und  speoielle  Ana- 
tomie, Physiologie,  Pathologie  auch  eine  all  gern  ei  ne  und 
specielle  pathologische  Anatomie  geben.  Die 
erste  hat  die  Anomalien  der  Organisation  im  Allgemeinen  zu 
betrachten ,  die  zweite  dieselben  in  den  einzelnen  Geweben 
und  Organen  im  Besonderen  zu  studieren. 
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sie  überhaupt  erkennbar  und  Object  anatomischer  Erforschung 
geworden  sind,  als  Abweichungen  der  Quantität  oder 
Qualität  der  organischen  Bildung  oder  als  me- 
chanische Trennung  des  Zusammenhanges, 
und  lassen  sich  zurückfahren:  auf  regelwidrige  Zahl 
(Bildungsmangel  und  -Excess  im  engern  Sinne) ,  ferner  auf 
regelwidrige  Grösse,  Gestalt,  Lage,  Verbin- 
dung, Farbe,  Consisteuz,  Continuit&t,  Textur 
und  regelwidrigen  Inhalt  (Otto).  Diese  Abweichun- 
gen beziehen  sich  auf  die  physikalischen  Eigenschaften  des 
Thierkörpers  und  seiner  Organe.  Wenn  nun  auch  die  chemi- 
schen Eigenschaften  nicht  eigentlich  in  das  Gebiet  der  Ana- 
tomie gehören  ,  so  sind  sie  doch  in  einem  so  innigen  Zusam- 
menhange mit  den  physikalischen,  dass  sich  ihre  Erwähnung 
heut  zu  Tage  durchaus  nicht  völlig  umgehen  lässt.  Sie  wer- 
den daher ,  wo  es  von  Belang  scheint ,  berücksichtigt  wer- 
den. Auf  ähnliche  Weise  verhält  sich  die  Anatomie  zu  den 
thierischen  Flüssigkeiten,  die  Anomalien  derselben  werden 
an  den  geeigneten  Stellen  den  Hauptzagen  nach  ihre  Erörte- 
rung ünden.  Eine  besondere  Betrachtung  muss  jedoch  den 
Anomalien  der  Blutmasse  gewidmet  werden ;  wir  wollen  sie 
auf  dem  Übergange  von  der  allgemeinen  zur  speciellen  patho- 
logischen Anatomie ,  nachdem  sich  die  unumgängliche  Not- 
wendigkeit ihres  anatomischen  Studiums  durch  die  vielfachen 
Hinweisungen  auf  selbe  im  Verlaufe  der  allgemeinen  Anato- 
mie herausgestellt  haben  wird, -am  Ende  dieser  letzteren 
abhandeln. 
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Wir  haben  somit  die  Anomalien  der  Organisation  in  zehn 
besonderen  Capiteln  abzuhandeln,  müssen  uns  aber  doch  noch 
eher  Aber  einige  allgemeine  Punkte  verständigen. 

I.  Indem  die  oben  angedeuteten  Anomalien  nichts  weiter 
als  Abänderungen  der  als  normal  erkannten  Art  des  Bestehens 
des  Organismus  und  seiner  Theile  sind ,  so  erscheinen  sie 
eben  als  abnorme  Zustände  und  schliessen  die  Idee  eines 
selbstständigen  parasitischen  Organismus  der  Krankheit  aus. 

II.  Kein  Gebilde  ermangelt  der  Möglichkeit  in  einer  oder 
mehreren  Weisen  zu  erkranken.  Mehrerein  einem  Organe  zu- 
gleich vorhandene  Anomalien  verhalten  sich  übrigens  zu  ein- 
ander sehr  gewöhnlich  wie  Ursache  und  Wirkung.  So  bedin- 
gen Abweichungen  der  Textur  sehr  häufig  Abweichungen  der 
Grösse,  der  Gestaltung,  und  diese  wieder  Abweichungen 
der  Lage ;  Abweichungen  der  Lage  geben  zu  Anomalien  des 
Volumens  und  der  Textur  Veranlassung. 

III.  Wenn  auch  die  Anatomie  es  zunächst  mit  Anomalien 
einzelner  Organe  und  Systeme  d.  i.  örtlichen  Anoma- 
lien zu  thun  hat,  so  gelangt  doch  gerade  vor  Allen  sie  sehr 
oft  theils  durch  unmittelbare  Anschauung,  theils  durch  eine 
auf  Thatsachen  basirte  Schlussfolge  zur  Erkenn tniss  von  der 
Existenz  allgemeiner  Krankheiten  und  macht  sich 
zur  Aufgabe ,  die  Verhältnisse  und  Beziehungen  beider  zu 
einander  aufzuhellen.  Der  Sitz  allgemeiner  Krankheiten  lässt 
sich  zur  Stunde  in  möglichst  umfassender .  dabei  aber  auch 
zugleich  factisch  zu  begründender  Weise  nur  in  das  Blut 
(die  Säftemasse)  verlegen,  und  diese  letzteren  erscheinen  so- 
mit als  Anomalien  der  Crase  —  gleichviel  ob  als  primäre  oder 
als  secundare. 

IV.  Wenngleich  nun  der  Nachweis  von  der  Existenz 
allgemeiner  Krankheiten  in  dem  gedachten  Sinne  durch  die 
pathologische  Anatomie  ein  Fortschritt  ist,  so  finden  wir  uns 
eben  durch  diesen  auf  den  Punkt  gebracht ,  desto  leichter  in 
den  Irrthum  eines  abschliessenden ,  sich  alles  unterordnen- 
den Humoralismus  zu  verfallen ,  alle  örtliche  Krankheit  zu 
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läugn  en .  und  sie  immer  nur  aus  einer  entsprechenden  allge- 
meinen abzuleiten  und  zu  constrniren ,  als  in  der  That  viele 
örtliche  Krankheiten  nichts  weiter  als  die  Legalisation  einer 
(präexistenten)  Allgemeinkrankheit  sind. 

V.  Die  Existenz  rein  localer  —  von  einer  allgemeinen 
unabhängiger  —  Krankheiten,  —  von  der  einfachsten  Ent- 
zündung ,  einer  Blennorrhoe  bis  zum  Tuberkel  und  Krebse  — 
glauben  wir  in  Folgendem  begründet : 

a.  In  dem  Eigenleben  der  Organe  und  ihrer  selbststän- 
digen  Beziehung  zur  Aussenwelt. 

b.  In  der  localen  Einwirkung  von  directen  oder  von  an- 
dern Organen  übertragenen  Reizen.  Sie  bewirken  unmittelbar 
oder  mitteist  des  Nervensystems  eine  loeale  I  nistimmung  in 
dem  Lebensprocesse,  der  Aneignungs-  und  Secretionsthätig- 
keit ,  im  Stoffwechsel  —  eine  anomale  Wechselwirkung  zwi- 
schen Gef&ssen  und  deren  Inhalt  und  dem  Parencbyme  und 
veranlassen  hiedurch  quantitativ  und  qualitativ  anomale  Pro- 
dukte. Wenn  auch  die  normale  Ernährung  und  Secretion  Ober- 
haupt vor  Allem  in  einer  normalen  Crase  begründet  ist,  so 
hangt  sie  doch  auch  in  jedem  Organe  und  Gewebe  von  der 
Normalität  der  dem  Parenchyme  inhfirirenden  speciflschen  (ana- 
lytischen und  synthetischen)  Lebensthätigkeit  ab.  Wie  ano- 
male Secrete  sehr  häutig  in  Folge  von  Einflüssen  entstehen  , 
welche  die  Lebensthätigkeit  des  bezüglichen  Parenchyms  um- 
stimmen und  dessen  Wechselwirkung  mit  dem  unveränderten 
gemeinschaftlichen  M ateriale  (dem  Blute )  abändern  —  z.  B. 
Vermehrung,  Abänderung  der  Milchsecretion  durch  örtliche 
Reize ,  durch  anomale  Innervation  bei  Affecten  u.  s.  w.  — ;  so 
sind  örtliche  Krankheiten  überhaupt  nichts  als  die  Folge  einer 
durch  verschiedenartige  Einflüsse  in  Quantität  oder  Qualität 
alienirten  Lebensstimmung  der  Gewebe  und  Organe,  bei  wel- 
cher das  mit  diesen  in  Wechselwirkung  tretende  Bildungs- 
materiale  (Blut)  im  Ganzen  nichts  verspürt. 

Die  ursächlichen  Momente  sind  namentlich  als  mechani- 
sche Einwirkungen  so  streng  locale,  dass  eine  Ableitung  der 
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Örtlichen  Erkrankung  aus  einer  vermittelnden  Allgemeinkrank- 
heit eine  höchst  gezwungene  wäre.  Und  diese  wäre  ja  selbst 
eigentlich  schon  etwas  secundfires  ,  die  Folge  der  zunächst 
in  der  Örtlichkeit  gesetzten  Umstimmung. 

Ferner  wird  die  Existenz  localer  Krankheiten  erwiesen. 

c.  Durch  den  unmittelbaren  Erweis  des  Mangels  der  Er- 
krankung der  Blutcrase  bei  vorhandenen  Iocalen  Krankheits- 
herden. 

d.  Durch  die  Heilbarkeit  localer  Krankheiten  durch  ört- 
liche Heilmittel ,  Ausrottung ,  Verödung,  ohne  dass  sie  an 
Ort  und  Stelle  oder  anderwärts  wiederkehren,  ja  selbst  ihre 
Heilbarkeit  mit  Heilung  einer  Allgemeinkrankheit,  wenn  diese 
als  consecutive  durch  die  locale  als  durch  einen  anomalen 
Aneignungsapparat  gewisser  Elemente  aus  dem  Blute,  z.B. 
als  Erschöpfung  an  gewissen  näheren  Bestandteilen ,  gege- 
ben war. 

VI.  Die  örtliche  Krankheit  breitet  sich  von  ihrem  ur- 
sprünglichen Herde  überhaupt  auf  verschiedene  Weise  aus : 

1.  Per  conti gu um:  die  Erkrankung  greift  von  ihrem 
ursprünglichen  Sitze  auf  die  benachbarten  Theile  über.  Diese 
Ausbreitung  wird  begünstigt: 

a.  Durch  Homogeneitfit  der  Gebilde. 

b.  Durch  höheren  Intensitätsgrad  der  Krankheit. 

c.  Durch  die  Natur  der  Krankheit,  —  gewisse  Krank- 
heiten, wie  Tuberkulose,  Krebs,  verschonen  in  ihrem  Um- 
sichgreifen kein  Gewebe ,  dagegen  findet  z.  B.  der  Typhus- 
process  auf  der  Darmschleimhaut  beständig  im  submucösen 
Zellgewebe  ein  isolirendes  Gebilde. 

2.  Die  Krankheit  breitet  sich  in  distans  auf  gleich- 
artige oder  ungleichartige  Gebilde  aus ;  diese  Ausbreitungs- 
weise findet  auch  ohne  eine  gleichzeitige  entsprechende  All- 
gemeinkrankheit und  nach  gewissen  ziemlich  constanten  Re- 
geln des  Consensus  durch  Vermittelung  des  Nervensystems 
Statt.  Vorzüglich  wird  sie  jedoch  durch  eine  gleichzeitige 
der  Natur  des  Iocalen  Übels  entsprechende  Allgemeinkrankheit 


Digitized  by  Google 


begünstigt,  —  sie  gedeiht  alsdann  zu  Ausgebreiteter  Verviel- 
fältigung der  localen  Krankheitsherde,  z.  B.  eine  Entzündung. 

VII.  Die  ursprüngliche  rein  Örtliche  Krankheit  wird  zu 
einer  ihrer  Natur  nach  gleichnamigen  allgemeinen ,  oder  aber 
sie  veranlasst  eine  solche  von  diflerenter Natur.  Ersteres  mng 
entweder  durch  Übertragung  der  der  Ortlichen  Anomalie  zum 
Grunde  liegenden  Alienation  der  peripheren  Nerven  auf  die 
das  Blutleben  im  Grossen  beherrschenden  Xervenapparate  (die 
Xervencentra  —  zumal  Rückenmark  und  Ganglien)  zu  Stande 
kommen ,  oder  aber  es  geschieht  auf  eine  materielle  Weise 
durch  Infection  d.  i.  durch  Aufnahme  der  zunächst  das  örtliche 
Übel  hervorrufenden  stößigen  Schädlichkeiten  oder  der  Pro- 
dukte des  örtlichen  Processes  selbst.  Letzteres  findet  Statt, 
indem  durch  die  Produkte  der  örtlichen  Krankheit  das  Blut 
an  gewissen  Bestandtheilen  verarmt ,  z.  B.  an  Fibrin ,  an 
Eiweiss,  an  Serum,  an  Salzen; —  ferner  gehören  hieherdie 
durch  mechanische  Missverhältnisse  veranlassten  Anomalien 
der  Blutmasse,  z.  B.  Venosität,  Cyanose  im  Gefolge  von  Herz- 
von  Lungenkrankheiten. 

VIII.  Man  scbliesst  mit  desto  mehr  Recht  auf  das  Vor- 
handensein einer  Allgemeinkrankheit: 

i .  Je  grösser  die  Ausbreitung  einer  örtlichen  Krankheit 
über  mehrere  gleichartige  oder  ungleichartige  Gebilde,  und 
je  grösser  deren  Intensität  ist. 

9.  Je  heterogener  hiemit  im  Allgemeinen  die  Produkte 
der  örtlichen  Processe  im  Vergleiche  zur  Constitution  der 
Normalgebilde  erscheinen. 

3.  Je  weniger  sowohl  die  Quantität  und  die  Qualität  der 
örtlichen  Krankheit  an  und  für  sich ,  als  auch  das  Substrat 
der  Erkrankung  selbst  bei  aller  seiner  Bedeutung  für  den  Or- 
ganismus die  allgemeinen  Erscheinungen  im  Leben  und  an 
der  Leiche  zu  erklären  im  Stande  sind. 

4.  Je  mehr  neben  der  Alienation  der  Solida  auch  die  Se- 
crete  und  Excrcte  anomal  sind ,  und 
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6.  Je  mehr  ohne  eine  eigentliche  anatomische  Störung 
die  Oesammtheit  des  Organismus  in  Form  von  Cachexie,  von 
alienirtem  Habitus  leidet. 

6.  Je  mehr  an  der  Blutmasse  selbst  eine  Anomalie  in 
Quantität  oder  Qualität  ihrer  Bestandteile  ersichtlich  ist. 

IX.  Die  Allgemeinkrankheit  veranlasst  in  den  verschie- 
denartigsten Organen  und  Geweben  je  nach  einer  diesen  inne- 
wohnenden allgemeineren  oder  spcciellen  (individuellen)  Dis- 
position spontan ,  oder  auf  eine  durch  überwiegende  Süssere 
Einflüsse  gegebene  Anregung  eine  örtliche  dieXatur  des  All- 
gemeinleidens durch  ihre  eigenartigen  Produkte  charakterisi- 
rende  Krankheit ;  —  die  Allgemeinkrankheit  localisirt  sich , 
die  örtliche  Krankheit  erscheint  als  Localisation  einer  präexi- 
stenten  allgemeinen. 

X.  Eine  Allgemeinkrankheit  findet  nicht  selten  in  der  ihr 
angehörigen  Localität  einen  beständigen  Abzugsherd,  und 
besteht  desshalb  für  lange  Zeit ,  zum  Wenigsten  scheinbar , 
mit  sonstiger  Integrität  des  Organismus.  Sie  kann  bisweilen 
durch  Erschöpfung  des  Materiales  im  örtlichen  Krankheits- 
herde heilen ,  die  gewaltsame  Ausrottung ,  Verödung  der 
Localität  steigert  jedoch  die  Allgemeinkrankheit  in  der  Regel 
rasch  zu  hohen  Graden  und  vervielfacht  deren  Localisation. 

XI.  Die  Krankheit  hat  auch  in  anatomischer  Rücksicht 
ihre  Stadien  des  Beginnes,  der  Zunahme,  der 
Höhe,  der  Abnahme. 

XII.  Eben  so  sind  die  Ausgänge  der  Krankheit 
Gegenstand  anatomischer  Untersuchung  (Details). 

I.  Der  Ausgang  einer  örtlichen  Krankheit  in  Gesund- 
heit besteht  entweder  in  vollständiger  Wiederherstellung  des 
normalen  Zastandes,  oder  aber  er  begreift  relative  Heilungen, 
wobei  mehr  weniger  wichtige  Residuen  und  Folgen  der  Krank- 
heit zurückbleiben ,  die  sich  jedoch  mit  einer  relativen  Ge- 
sundheit vertragen.  So  büsst  das  erkrankt  gewesene  Organ 
an  Masse ,  an  Normalität  seiner  Textur  mehr  weniger  ein,  es 
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kann  Anomalien  seiner  Gestaltung,  seiner  Lagerung,  Stö- 
rungen seines  Continuums  erlitten  haben. 

2.  Der  Ausgang  einer  allgemeinen  Krankheit  in  eine  an- 
dere allgemeine  —  M et  äschern  atismu  s  —  ist  hfiuflg, 
ja  wie  schon  anatomische  Untersuchungen  vielfältig  lehren  , 
und  wie  chemische  Untersuchungen  noch  in  klareres  Licht 
setzen  werden ,  viel  häufiger  und  vielgestaltiger,  als  es  die 
klinische  Beobachtung  zu  eruiren  im  Stande  ist.  Es  lehrt  diess 
vor  Allen  die  wechselseitige  Ausschliessung  verschiedener 
Krankheitsprocesse  in  flore ,  die  aber  recht  wohl  nach  einan- 
der, zum  Theile  in  einer  als  nothwendig  erkannten  Folge« 
auftreten.  So  Hydrops  nach  Deflbrination  und  Ausscheidung 
von  Eiweiss ,  Krebs  nach  Tuberkel.  Mehrfaches  bieten  die 
Umsetzungen  des  Typhus  und  der  exanthematischen  Pro- 
cesse  dar. 

3.  Der  Übergang  in  die  sogenannte  Metastase;  — 
er  ist  häufig  ein  Gegenstand  der  Anatomie.  Man  begreift  dar- 
unter gemeinbin  verschiedene  Zustande. 

a.  Die  Localisation  einer  Allgemeinkrankheit  an  einer 
ungewöhnlichen  Stelle;  sie  hat  die  Bedeutung  einer  för  die 
gewöhnliche  Örtlichkeit  vicariirenden  oder  einer  diese  letztere 
ergänzenden  Crise.  Beispiele  liefern  hiefür  exanthematische 
Processe ,  vorzüglich  aber  der  Typhus  in  den  secunriären 
Typhusprocessen. 

b.  örtliche  Processe  als  Localisation  eines  MetaSchema- 
tismus,  mit  denen  wie  mit  den  vorigen  eine  Allgemeinkrank- 
heit fortbesteht.  Solche  *  Metastasen  kommen  vor  Allen  im 
Gefolge  des  Typhus  als  Entzündung,  Eiterung,  Brand 
in  innern  und  äussern  Organen  vor.  Sie  bestehen  in  der  Lo- 
calisation einer  Allgemeinkrankheit,  zu  welcher  der  ursprüng- 
liche Typhusprocess  degenerirfe. 

c.  Örtliche  Krankheitsprocesse ,  mit  deren  Entwickelung 
die  Allgemeinkrankheit  sich  wesentlich  mindert  oder  völlig 
untergeht ,  erschöpft  wird.  Sie  kommen  häufig  vor  und  ver- 
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dienen  eigentlich  allein  den  Namen  Metastase,  Metastase 
im  engern  Sinne.  Je  nach  Umstanden  sind  sie  übrigens  bloss 
hu  (Tiden  te  Abzugsherde  för  die  Allgemeinkrankheit  und  hei- 
len dann  nur  nach  Tilgung  dieser  oder  aber  sie  heilen,  wenn 
sie  durch  ihr  Erscheinen  eine  Dyscrasie  völlig  erschöpft  ha- 
ben ,  spontaner  Weise. 

d)  Eine  Ortliche  Krankheit  verschwindet,  nachdem  sie 
an  ihrer  Entwickelung  aus  verschiedenen  Ursachen  behindert 
worden ,  und  erscheint  in  einem  anderen  Gebilde,  sehr  häu- 
fig in  einem  verstärkten  Intensitätgrade  und  unter  Hinzutre- 
ten einer  Allgemeinkrankheit  oder  Steigerung  einer  bereits 
bestandenen. 

4.  Der  Ausgang  in  den  Tod.  —  Im  Allgemeinen  wer- 
den die  Krankheiten  tödlich 

a)  durch  Erschöpfung  der  Kräfte  und  der  organischen 
Materie  —  die  Tabescenzen  ,  Säfte  Verluste. 

b}  Durch  Aufhebung  der  Function  lebenswichtiger  Or- 
gane und  Lähmung,  —  Dislocationen,  zumal  rasche  und 
grosse,  Hypertrophien,  Atrophien,  Texturkrankheiten. 

O  Durch  Entmischung  des  Blutes  und  eine  aus  dem 
Conflicte  entmischten  Blutes  mit  dem  Nervenmarke  hervor- 
gehende Lähmung  der  Nervencentra. 

XIII.  Mehrere  im  Individuo  bestehende  Krankheiten  sind 
zum  Theil  primäre,  zumTheil  se  cun  d&re,  jener  unter- 
geordnete, ihrer  Natur  nach  ihr  homologe,  zum  Theil  end- 
lich consecutive  d.i.  die  Folgen  und  Residuen  einer 
vorangegangenen  Krankheit,  z.  B.  Gehirnatrophie  in  Folge 
von  Apoplexie  ,  Encephalitis. 

XIV.  Als  Complication  können  sehr  differente Ano- 
malien als  reine  Localitäten  zugleich,  nebeneinander,  in  einem 
Individuo  bestehen;  —  eine  Combination  oder  Aus- 
schliessung ergibt  sich  aber  nur  an  verschiedenen  tiefer, 
in  einer  Dyscrasie  begründeten  oder  eine  solche  bedingenden 
Krankheiten,  z.  B.  Krebs  und  Tuberkel,  organische  Herz- 
krankheiten und  Tuberkulosen.  —  Das  Studium  der  in  beiden 
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letzteren  begriffenen  Verhältnisse  ist  eines  der  fruchtbrin- 
gendsten, indem  es  tatsächliche  Grundlage»  für  die  Erkennt- 
niss  der  Natur  so  vieler  Processe  darbietet  und  eine  erfolgs- 
bewusste  Bahn  zu  tieferen  Forschungen  eröffnet. 

XV.  Die  Bedeutung  derselben  Krankheit  ist  im  Allge- 
meinen verschieden  je  nach  der  Wichtigkeit  der  befallenen 
Organe,  z.  B.  die  Hypertrophien  muskulöser  Organe. 

XVI.  Bezüglich  der  Zeitperiode,  in  welcher  die  Ano- 
malien entstehen,  unterscheidet  man  angeborne  d.  i. 
während  der  Intrauterinperiode  entstandene  und  erwor- 
bene d.  i.  während  des  Extrauterinlebens  entstandene  Ano- 
malien ,  -  die  ersteren  begreifen  nebst  andern  auch  die  u  r- 
sprünglichen  Abweichungen. 

XVII.  Diese,  d.  i.  die  ursprünglichen  Anoma- 
lien begreifen  die  sogenannten  Missbildungen.  Sie  sind 
diejenigen  Abweichungen  des  Organismus  oder  eines  Or- 
gans ,  die  mit  der  ersten  Entstehung  und  Entwicklung  des- 
selben so  innig  verwebt  sind ,  dass  sie  sich  nur  in  der  frühe- 
sten Periode  des  Embryolebens  oder  wenigstens  vor  seiner 
vollendeten  Entwicklung  ereignen  können. 

Es  ist  uöthig ,  dass  wir  die  sie  betreffenden  allgemeinen 
Punkte  hier  zur  Erörterung  bringen,  worin  wir  grösstenteils 
Bi schoff  (Wagners Handwörterbuch  der Physiol.)  folgen. 

Bezüglich  des  Grades  werden  die  Missbildungen,  wenn 
sie  nur  unbedeutend  und  ohne  Nachtheil  für  das  Individuum 
sind ,  Naturspiele,  Lusus  naturae,  Varietät, 
Bildungs feh ler,  Missbildung,  wenn  sie  auffallen- 
der sind,  Verunstaltung,  Deformitas,  Turpitudo, 
wenn  sie  sehr  bedeutend  und  auffällig  sind,  Missgeburt, 
Monstrosität,  Möns  trum  genannt. 

Die  Genesis  der  Missbildung  ist  ungeachtet  manchen 
Fortschrittes  der  neuesten  Zeit  auf  diesem  Gebiete  immer  noch 
in  tiefes  Dunkel  gehüllt.  Die  Ansichten  hierüber  lassen  sich, 
nachdem  die  Missbildungen  der  Gegenstand  wissenschaftli- 
cher Forschung  geworden  sind ,  unter  zwei  Classen  bringen. 


Digitized  by  Google 


30 


Nach  der  einen  liegt  die  Ursache  der  Missbildung  in 
einer  ursprünglichen  Missbildung  der  Keime. 

Nach  der  anderen  wird  die  Missbildung  durch  ver- 
schiedene den  Keim  während  seiner  Entwickelung  treffende 
Einflüsse  verursacht. 

Die  erste  dieser  Ansichten  zerfällt  in  die  Theorie  der 
Ovisten  und  die  der  Sperraatiker.  Jene  glaubten  an  ein 
Präformirtsein  der  Missbildung  im  Eie,  diese  wollten  die  Miss- 
bildung in  den  Samenthierchen  als  Embryonen  begründen. 

Wenn  nun  auch  beide  Theorien  in  dieser  Form  zur  Zeit 
widerlegt  sind,  und  sich  insbesondere  in  ihrer  Anwendung  auf 
eine  grosse  Anzahl  von  Missbildungen,  die  gewiss  erst  wah- 
rend der  Entwickelung  des  Keimes  entstehen ,  als  unrichtig 
erweisen,  so  Hesse  sich  doch  in  der  Beschaffenheit 
des  Eies  und  des  Samens,  wenn  gleich  keines  von 
beiden  der  Embryo  ist,  die  Missbildung  begründen.  Es  spricht 
hiefür  vorzüglich  die  öftere  Wiederholung  derselben  Missbil- 
dung bei  denselben  Eltern  und  die  Erblichkeit  solcher ,  aus- 
serdem aber  auch  die  Missbildung  selbst ,  wie  namentlich  der 
Situs  inversus  und  manche  Doppelbildung,  bei  denen  weder 
die  Verschmelzung  zweier  Keime  noch  die  Spaltung  eines 
Keimes  während  seiner  Entwickelung  wahrscheinlich ,  dage- 
gen eine  primitive  Anomalie  der  Zeugungsstoffe  sehr  annehm- 
bar ist,  —  endlich  B  i s  c  h  o  f  f's  directe  Beobachtungen  missbil- 
deter  Eierstockeier  bei  Menschen  und  bei  Thieren. 

Die  zweite  der  oberwähnten  Hauptansiohten  begreift 
mehrere  Theorien. 

a)  Die  bekannteste  und  älteste  ist  jene,  welche  die  Ent- 
stehung der  Missbildungen  von  dem  sogenannten  Verse- 
hen d.  i.  unerwarteten  und  heftigen  Eindrücken  auf  das 
Gemüth  der  Mutter  ableitet.  Hierüber  ist  zu  bemerken  : 

Die  Frage ,  ob  Affecte  der  Mutter  auf  die  Entwickelung 
des  Embryo  Einfluss  haben,  muss  bejaht  werden,  und  es 
kommen  unzweifelhaft  Fälle  vor ,  wo  ein  heftiger  Affect  der 
Mutter ,  wie  namentlich  Schreck  die  Entstehung  einer  Miss- 
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bildung  veranlasst  hat.  So  ferne  nun  viele  Missbildungen  in 
einer  Hemmung  der  Entwickelung  bestehen  ,  und  die  Formen 
solcher  gar  nicht  selten  eine  gewisse  Thierähnlichkeit  an  sich 
tragen ,  so  ist  namentlich  unter  Hinzuthun  der  Phantasie  er- 
klärlich ,  wie  ein  GemüthsafTect  der  Mutter  die  Entwickelung 
des  Embryo  in  der  Art  hemmen  kann  ,  dass  sich  an  der  hier- 
aus hervorgehenden  Missbildung  zufällig  eine  Ähnlichkeit  mit 
dem  Gegenstande  des  Aftectes  findet.  Eine  andere  Frage  aber 
d.  i.  die  Frage ,  ob  Affecte  der  Mutter  die  Bildung  des  neuen 
Organismus  so  abändern  können,  dass  er  dem  Gegenstände 
des  mütterlichen  Affectes  wirklich  gleich  oder  Ähnlich  wird, 
oder  das  Versehen  im  eigentlichen  engeren  Sinne,  unterliegt 
so  vielen  gründlichen  Einwinden,  dass  man  den  Glauben  daran 
aufgeben  oder  mindestens  die  Wache  auf  sich  beruhen  lassen, 
und  von  fortgesetzten  Beobachtungen  die  nöthige  Aufklärung 
erwarten  muss. 

b)  Eine  zweite  Lehre  leitet  die  Missbildungen  von  me- 
chanischen äussern  Einwirkungen  ab.  Hierhin 
gehören  ein  Schlag ,  Stoss ,  Fall  u.  dgl. ,  welchen  die  Mutter 
erlitten,  mechanische  Hindernisse,  denen  das  Ei  bei  seinem 
Durchgange  durch  den  Eileiter  und  bei  seinem  Aufenthalte 
im  Uterus  ausgesetzt  ist ,  zu  viel  oder  zu  wenig  Fruchtwas- 
ser, ein  zu  beschrankter  Raum  für  den  Fötus,  Verwachsungen 
desselben  mit  den  Eihäuten ,  pseudomembranöse  Bildungen  in 
der  Amnioshöhle  u.  s.  w.  Wenn  sioh  auch  F.  Meckel  ent- 
schieden gegen  diese  Lehre  erklärt,  so  glauben  wir  unserer- 
seits mit  Anderen,  dass  mechanische  Einwirkungen  eine  nicht 
seltene  Veranlassung  zu  Missbildungen  sein  durften. 

cj  Eine  dritte  Ansicht  ist  jene,  dass  Krankheiten  des 
Fötus  die  Ursache  der  Missbilduugen  seien. 

Die  Krankheit  wirkt  entweder  hemmend  auf  die  Ent- 
wickelung nicht  nur  des  erkrankten  Organes  selbst  bezüglich 
seines  Wachsthums  ,  seiner  Gestaltung,  seiner  Lage,  seiner 
Textur ,  sondern  auch  mittelbar  auf  die  Entwickelung  benach- 
barter Organe,  oder  aber  sie  setzt  eine  Destruction  der  zu 
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verschiedenen  Bildungsstufen  gediehenen  Organe.  Unter  den 
Krankheiten  nimmt  Wassersucht  als  Ursache  von  Nichtverei- 
nigung,  NichtSchliessung,  Auseinanderweichen,  Spaltung-, 
und  sodann  Entzündung  und  ihre  Folgen  den  ersten  Rang  ein. 

In  dieser  Rücksicht  sind  es  nun  ganz  vorzüglich  die  Zu- 
stande von  Encephalo  cele,  Uemicephalie  (Anen- 
cephalie)  und  Rückgrathsspalte,  welche  augenschein- 
lich durch  Wassersucht  bedingt ,  aus  dem  Bereiche  der  Hem- 
mungsbildungen treten.  Für  gewisse ,  sonst  den  reinen  -Hem- 
mungsbildungen beigezählte  Anomalien  des  Peritoneums  und 
seiner  Eingeweide  hat  in  neuerer  Zeit  Simpson  eine  fötale 
Entzündung  als  Grundlage  nachgewiesen  oder  zum  wenig- 
sten für  manche  Fälle  höchst  wahrscheinlich  gemacht.  Manche 
Missbildungen  des  Herzens  und  zwar  namentlich  manche  De- 
fecte  in  den  Septis  halten  wir  durch  fötale  Endocarditis  und 
die  durch  diese  gesetzten  Stenosen  der  Herzostien  veranlasst. 

Indess  ist  bisher  die  Anzahl  der  Missbildungen  sehr  klein, 
auf  welche  diese  Ansicht  vollgültig  angewendet  werden  kann. 
Unter  solche ,  die  durchaus  nicht  eine  solche  Begründung  zu- 
lassen ,  gehören  vorzüglich  die  Doppelbildungen  und  min- 
destens zum  grossen  Theile  die  als  Situs  perversus  bezeich- 
neten Missbildungen. 

d)  Eine  vierte  Ansicht ,  jene,  die  durch  Wolff,  Tie- 
demann,  vorzüglich  aber  durch  J.  F.  Meckel  die  grösste 
Anerkennung  erhalten  hat  und  die  GrundLage  einer  mit  der 
Entwickelungsgeschichte  innig  verwebten,  consequenten , 
wissenschaftlichen  Bearbeitung  des  Gegenstandes  wurde,  ist : 
die  meisten  Missbildungen  stellen  gewisse 
Stufen  der  Entwiokelung  des  Embryo  und  sei- 
ner Organe  dar,  auf  welchen  die  Bildung  ste- 
hen blieb,  oder  von  denen  aus  sie  sich  nicht 
dem  Typus  gemäss  weiter  entwickelten,  d.i.  die 
Missbildung  ist  ihrem  Wesen  nach  Hemmungs- 
bild u  ng. 

Wenn  nun  auch  diese  Deutung  der  Missbildung  in  sehr 
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vielen  Fällen  die  richtige  ist ,  so  ist  damit  doch  die  Ursache 
der  Hemmung  durchaus  nicht  erledigt.  Diese  Ursache  kann 
zunächst  eine  der  aufgezählten  sein,  sie  kann  schon  imKeiine 
liegen,  es  kann  eine  Erkrankung  des  Embryo,  eine  mecha- 
nische Einwirkung,  ein  Gemüthsaffect  u.  s.  w.  die  Ursache 
der  Hemmung  der  Entwickelung  sein. 

Eben  so  schwierig  ist  das  Thema  einer  guten  Eint  h  ei- 
lung oder  Classification  der  Missbildungen.  Die 
Schwierigkeit  betrifft  die  Auffindung  eines  durchgreifend  aus- 
fuhrbaren Eintheilungsprincipes.  Versucht  man  eine  Classi- 
fication nach  der  äussern  Form ,  so  ftllt  wegen  der  Mannig- 
faltigkeit die  Anzahl  der  Arten  zu  gross  aus ,  und  so  ferne 
sehr  häutig  an  einem  und  demselben  Individuum  mehrere  und 
differente  Missbildungen  vorkommen,  so  wird  die  Stellung 
und  Benennung  nur  a  potiori  d.  i.  nur  nach  dem  Auffällig- 
sten und  somit  nur  zum  Theile  richtig  sein.  Eine  Einteilung 
nach  den  veranlassenden  Ursachen  ist  darum,  weil  dieselbe 
Art  der  Missbildung  durch  verschiedene  Ursachen  gegeben 
sein  kann  ,  nicht  ausführbar.  Nimmt  man  beides  d.  i.  Äussere 
Form  und  die  Ursache  zum  Princip ,  so  fehlt  der  Classifica- 
tion die  logische  Einheit. 

Es  ist  wichtig,  die  vorzüglichsten  der  bisher  aufgestell- 
ten Classificationen  ihren  Grundzügen  nach  kennen  zu  lernen. 

Wenn  wir  auch  die  älteren  übergehen,  so  ist  doch  unter 
ihnen  jene  von  B  u  f  f  o  n  hervorzuheben,  weil  sie  den  meisten 
der  später  von  Anderen  aufgestellten  zum  Grunde  liegt.  Buf- 
f  o  11  theilte  die  Missbildungen  in  drei  Classen :  I.  Missbil- 
dung mit  Excess,  Ii.  Missbildung  mit  Mangel, 
III.  Missbildung  mit  Umkehrung  oder  fehlerhafter 
Stellung.  Dieser  Eintheilung  schliesst  sich  jene  von B lu- 
menbach  in  folgende  vier  Classen  an:  I.  Fabrica 
aliena,  II.  Situs  mutatus,  III.  Monstra  per  ex- 
cess um,  IV.  Monstra  per  defectum.  Und  beiden 
folgteMeckel  in  seiner  Eintheilung  der  Missbildungen  in  die 
folgenden  vier  Classen:  I.  Missbildung,  deren  Wesen  eine 
Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd.  3 
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zu  geringe  Energie   der  bildenden  Kraft  ist, 

II.  Missbildungen ,  deren  Wesen  eine  zu  grosse  Ener- 
gie derbildenden  Kraft  besteht.  II.  Missbildungen,  deren  We- 
sen in  Abweichungen  der  Organe  von  ihrer  g  e- 
wöhnlichen  Form  besteht.  IV.  Missbildungen  ,  gegeben 
durch  Unbestimmtheit  im  Geschlechtscharakter, 
oder  Zwitterbildung,  —  eine  Einteilung,  deren  vorzüg- 
lichster Mangel  die  Aufstellung  der  IV.  Classe  d.  i.  die 
Sonderung  der  Zwitterbildungen  von  den  anderen  Missbildun- 
gen ist. 

Bresche^  hat  in  seiner  Eintheilung  die  erste  Classe 
B  u  f  f  o  n's  in  zwei  zerf&llt,  indem  er  die  Doppelbildungen  von 
den  Missgeburten  per  excessum  sondert.  Die  vier  Classen 
(Ordnungen)  seiner  Eintheilung  sind:  I.  Ageneses,  Bil- 
dungs Abweichungen  mit  Verminderung  der  Bildungskraft,  II. 
Hypergeneses,  solche  mit  Vermehrung  der  Bildungskraft, 

III.  Diplogeneses,  solche  mit  Verschmelzung  der  Keime, 
Doppelbildungen,  IV.  H  et  er  ogenes  e  s ,  solche  mit 
fl-emdartigen  Eigenschaften  des  Zeugungsproduktes. 

Die  weitere  Eintheilung  ist  folgende : 

Die  erste  Ordnung  zerfällt  in  vier  Gattungen: 

a)  Agenesie,  Defect  oder  mangelhafte  Entwickelung. 
Sie  ist  partiell,  wohin  die  Hernie ephalie ,  Aprosopie,  Ace- 
phalie ,  Apleurie  u.  s.  w.  gehören ,  oder  allgemein  —  Mi- 
crosomatie (Zwergwuchs ,  Cretinismus). 

b)  Diastematie,  Spaltbildung  in  der  Medianlinie. 
Sie  zerfällt  in  die  am  Kopfe  —  Diastematencephalie ,  Dia- 
stematoeranie ,  Diastematorhinie  u.  s.  w. ,  und  in  die  am 
Rumpfe  —  Diastematorbachie,  Diastematosternie  u.  s.  w. 

e)  Atresie. 

d)  Symphysie,  fusion,  —  sie  erscheint  als  Sym- 
physopsie,  Symphysodactylie  und  Symphysoskelie. 

Die  zweite  Ordnung,  d.  i.  die  Hypergenesen,  zer- 
fallen in  zwei  Gattungen,  je  nachdem  sie  einzelneTheile 
oder  den  ganzen  Körper  betreifen;  zu  ersteren  gehören 
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Macrocephalie,  Macroprosopie  u.  0.  w.,  die  letztere  ist  Ma- 
crosomatie (Biesenwuchs). 

Die  dritte  Ordnung  d.  i.  die  Doppelbildun- 
gen werden  nnterschieden  in  Äussere  —  durch  Verschmel- 
zung (fnsion)  oder  Anheftung  (adherence)  —  Diplocepha- 
lie,  Diplothoracie  u.  s.  w. ,  und  in  innere  oder  per  pene- 
trationem  (par  Penetration). 

Die  vierte  Ordnung  hat  drei  Gattungen. 

a)  Abweichungen  der  Lage,  und  zwar  des  gan- 
zen Organismus  —  Extrauterinschwangerschaft ,  oder  ein- 
zelner  Organe  —  Ektopie ; 

b)  Abweichungen  der  Zahl  oder  Polypedie,  d.i. 
das  Vorhandensein  mehrerer  Fötus  im  Uterus ; 

e)  Abweichungen  der  Färb  e  —  die  Leucopathie, 
Cyanopatbie ,  Cirrhopathie. 

In  diesem  Systeme  liegt  der  Trennung  der  Diplogenesen 
von  den  Hypergenesen  die  nicht  erwiesene  Ansicht  von  Ver- 
schmelzung zweier  Keime  als  Wesen  der  Doppelbildung  zum 
Grunde.  Nebstdem  sind  in  der  Ordnung  der  Ueterogenesen 
Abweichungen  enthalten,  die  nicht  zu  den  Missbildungen 
gehören. 

Eine  der  bekanntesten  Classificationen  aus  neuerer  Zeit 
ist  die  der  beiden  Geof  fr  oy  St.  Hilaire,  Vater  und  Sohn. 
Sie  behandeln  die  Missbildungen  nach  der  natürlichen  Me- 
thode und  nennen  die  Lehre  von  denselben  Teratologie 
Qrepas  monstrum). 

Die  Missbildungen  sind  e  in  fache  und  complicirte, 
Anomalies  simples  und  A.  complezes. 

Die  einfachen  —  Hemiteries  (t)/u  und  r«p xs) — 
sind  entweder  die  sogenannten Var  ie  tä  t  en  (Varietes,  Lu- 
sus  naturae)  ,  wenn  die  Anomalie  gering  ist ,  keine  Func- 
tion stört  und  keine  Missgestalt  bedingt ,  oder  sie  sind  B  i  1- 
dungsfehler  (Vices  de  conformation ,  Missbildungen  im 
engeren  Sinne) ,  wenn  sie ,  obgleich  gering  als  anatomische 
Abweichung,  doch  eine  oder  mehrere  Functionen  erschweren 
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oder  unmöglich  machen ,  oder  aber  überhaupt  Missgestalt  be- 
dingen. 

Sie  zerfallen  überhaupt  in  5  C lassen ,  die  Anomalie  be- 
trifft nämlich: 

1.  Das  Volumen,  die  KörpergrÖsse  sowohl  als  auch 
das  Volumen  im  engeren  Sinne  d.  i.  das  einzelner  Theile ; 

2.  die  Form, 

3.  die  St ruc tu r  und  Färbung, 

4.  die  D  i  sp  o  s  i  ti  on7 

6.  die  Z  ah  1  und  die  Existenz  (d.  i.  Mangel  oder  Vor- 
handensein) der  Theile. 

Diese  Classen  werden  nach  der  Ausdehnung  und  dem 
Grade ,  nach  der  Art  der  Missbildung  in  Ordnungen ,  und 
diese  wieder  weiters  nach  Regionen ,  Systemen  und  Organen 
abgetheilt.  So  begreift  die  1.  Classe  die  rier  Ordnungen: 
allgemeine  Verkleinerung ,  allgemeine  Vergrößerung ,  par- 
tielle Verkleinerung,  partielle  Vergrößerung.  Die  4.  Classe 
begreift  die  fünf  Ordnungen :  Regelwidrige  Lage  (Deplace- 
ment) ,  regelwidrige  Verbindung,  regelwidriger  Zusammen- 
hang, Scheidewandbildung,  Trennung;  u.  s.  w. 

Die  complicirten  Anomalien  zerfallen  in  drei  Ab- 
theilungen : 

f.  Heterotaxien  (£r«posundra£is  andere  Anordnung) 
—  Anomalien,  bedeutend  zwar  in  anatomischer  Hinsicht,  aber 
finsserlich  nicht  sichtbar,  und  keine  Function  störend.  Es 
gehurt  bezüglich  des  Menschen  nur  eine  Ordnung  nämlich 
die  seitliche  Versetzung  der  Eingeweide  (In- 
version splanchnique)  dahin. 

2.  Zwitterbildungen. 

3.  Monstrositäten  —  Anomalien ,  die  sehr  bedeu- 
tend sind  und  in  einer  fehlerhaften ,  von  dem  Typus  der  Spe- 
eles sehr  abweichenden ,  äusserlich  sichtbaren ,  eine  oder 
mehrere  Functionen  störenden  anatomischen  Anordnung  be- 
stehen. 

Diese  werden  indrei  Classen  eingeteilt,  in  ein- 
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fache,  doppelte  and  drei  fache.  Die  nächste  Abtuei- 
lung  in  Ordnungen  wird  nach  physiologischen  Merkmalen, 
die  folgenden  Unterabtheilungen  in  Tribus,  Familien  und  Ar- 
ten nach  anatomischen  Merkmalen  gebildet.  80  zerlallen  die 
einfachen  Monstrositäten  in  drei  Ordnungen. 

%.  Autosites  —  solche,  bei  denen  eine  selbstatän- 
dige  weitere  Fortentwicklang  möglich  ist ;  alle  können  kurz 
oder  lang  ausserhalb  des  Uterus  leben. 

2.  Omp  ha  1  osit  es  —  solche,  bei  denen  die  Ernährung 
bloss  passiv  durch  die  Placentarcirculation  unterhalten  wird  — 
sie  sind  Oberhaupt  sehr  unvollkommen ,  namentlich  ist  es  die 
Symmetrie  der  seitlichen  Körperhaften. 

3.  Parasiten,  unförmliche  Massen,  selbst  der  Na- 
belschnur ermangelnd,  die  den  Geschlechtstheilen  der  Mutter 
adhäriren  und  auf  deren  Kosten  sie  vegetiren. 

Die  erste  Ordnung  —  die  Autosites  —  wird  in  4 
Tribus,  die  erste  Tribus  in  die  zwei  Familien  Ectro- 
m  e  liens  —  Missbildung  der  Extremitäten  mit  Defect  —  mit 
den  Arten:  Phocomele,  Hemimele,  Ectromele,  und  Symc- 
li  ens  —  Verschmelzung  der  Glieder  —  mit  den  Arten  :  Sy- 
mele,  Uromele  ,  Sirenomele  abgetheilt.  Die  zweite 
Tribus  hat  die  einzige  Familie  Celosomiens  —  Vorfall 
der  Eingeweide  und  unvollkommene  vordere  Schliessung , 
vordere  Spaltung ,  Eventration  —  mit  den  Arten  :  Aspala- 
some,  Ageuosome,  Cyllosome ,  Schistosome ,  Pleurosome, 
Celosome.  Die  dritte  Tribus  hat  die  drei  Familien:  Ex- 
encephaliens,  unvollkommenes  Gehirn  ausserhalb  des 
Schädels ,  Pseudencephaliens,  geringe  Spuren  von 
Gehirn  mit  Mangel  eines  grossen  Theiles  des  Schädeldaches, 
und  An  encephaliens,  völliger  Mangel  des  Gehirns  und 
Schädeldaches,  mit  ihren  Arten.  Die  vierte  Tribus  zer- 
fällt in  die  zwei  Familien  Cyclocephaliens,  Verkümme- 
rung und  Verschmelzung  der  Xase  ,  Augen  und  Oberkiefer, 
und  Otocephaliens,  Annäherung  und  Verschmelzung  der 


Ohren  mit  Verkümmerung-  der  Schädel-  und  Hirnbasis  und 
beiläufigen  Verbildungen  des  Kauapparates,  mit  ihren  Arten. 

Die  zweite  Ordnung  —  die  Omphalosites —  hat 
zwei  Tribus  mit  drei  Familien  und  deren  Arten.  Die  erst  eTri- 
bus  enthält  die  zwei  Familien  P ar a ce phali  e n  s  ,  rudi- 
mentäre Kopfbildung,  Asymmetrie  und  Mangel  der  Extremi- 
.  täten  und  vieler  vegetativer  Organe ,  und  Acephaliens, 
völliger  Kopfmangel,  mit  ihren  Arten.  Die  zweite  Tribus 
hat  die  einzige  Familie  der  Anidiens,  Reduction  des  gan- 
zen Organismus  auf  einen  allerlei  Weichgebilde  und  einige 
Gefässäste  enthaltenden  Hautsack. 

Die  dritte  Ordnung  —  die  Parasiten  —  hat  die  ein- 
zige Familie  Zoomyliens  —  rudimentärer  Embryo  im 
Bauche  ,  den  Genitalien  u.  s.  w.  —  mit  einer  Art  Zoomyle. 

Die  doppelten  Monstrositäten  werden  in  zwei 
Ordnungen  eingetheilt: 

1.  M.  doubles  autositaires,  Verschmelzung 
zweier  Autositen. 

2.  M.  doubles  paras itai r  e s  ,  Vereinigung  eines 
Autositen  mit  einem  Omphalositen  oder  Parasiten. 

Dieerste  Ordnung  der  M.  doubles  autositai- 
res enthält  drei  Tribus. 

Die  ersteTribus  zerfällt  in  die  zwei  Familien  E  u  s  o  m- 
phaliens,  Vereinigung  zweier  fast  vollständiger  Organis- 
men ,  die  beide  ihren  normalen  Nabel  und  Nabelstrang  haben, 
mit  den  Arten  Pygopage,  Metopage,  Cephalopage  und  M  o- 
nomphaliens,  Vereinigung  zweier  Organismen  mit  gemein- 
schaftlichem Nabe],  mit  mehreren  Arten. 

Die  zweite  Tribus  enthält  die  zwei  Familien  Syce- 
p  h  al  i  e  n  s ,  Verschmelzung  von  Kopf  und  Rumpf,  und  M  o- 
nocephaliens,  zwei  Körper  mit  einem  Kopf,  mit  ihren 
Arten. 

Die  dritte  Tribus  enthält  die  zwei  Familien  S y  s  o- 
miens,  einfacher  Körper  mit  zwei  Köpfen ,  und  M  o  n  o  s  o- 
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miens,  blosse  Sporen  von  Duplicität  am  Kopfe,  mit  Ihren 
Arten. 

Die  zweite  Ordnung  der  M.  d.  parasitaires 
enthält  drei  Tribus. 

Die  erste  Tribu  s  hat  zwei  Familien:  die  Hete>o- 
typiens,  Parasit  und  Antosit  in  der  N  »beigebend  verban- 
den, mit  ihren  Arten,  und  die  H  et  er  all  ens  mit  der  einen 
Art  Epicono ,  ein  parasitischer  Kopf  aof  dem  Scheitel  des 
Antoaiten. 

Die  zweite  Tribus  enthalt  die  zwei  Familien  derPo- 
lygnathiena,  ein  unvollkommener  Kopf,  eingepflanzt  dem 
Kieferapparate  des  Trägers,  und  der  Polymelie  na,  bei  de- 
nen der  Parasit  bloss  aus  Extremitäten  und  deren  Nachbar- 
gebilden besteht,  mit  ihren  Arten. 

Die  dritte  Tribus  hat  nur  die  eine  Familie  der  En- 
do c  y  m  i  e  n  s  —  ein  im  Autositen  eingeschlossener  Parasit. 

Die  dreifachen  Monstrositäten  lassen  diesel- 
ben Einteilungen  wie  die  doppelten  in  den  M.  tri  pl  es  au- 
tositaires  und  parasitaires  zu. 

Der  Philosophie  der  beiden  Geoffroy  über  Missbil- 
dungen mangelt  an  vielen  Stellen  die  richtige  Begründung 
in  den  Entwickelungsgesetzen ,  ihr  System  leidet  nach  dem 
Urtheile  von  Kennern  selbst  an  logischen  Gebrechen  und  des- 
sen Handhabung  ist  durch  seine  Weitläufigkeit  erschwert. 

Eine  andere  sehr  bekannte,  deutsche  Classification  ist 
jene  von  Our  lt.  Er  zerfallt  die  sämmtlichen  Missbildungen 
in  die  drei  Classen  der  Missbildungen  an  einem  Körper  oder 
einfache  Missgeburten ,  Monstra  simplicia  oder  u  n  i- 
corporea,  der  Doppel-  oder  Z willingsmissgeburten ,  M. 
duplicia  oder  bigemina,  und  der  dreifachen  oder  Dril- 
lingsmissgeburten,  M.  triplicia  oder  trigemina. 

Die  erste  Classe  zerfällt  in  sechs  und  mit  Einschluss 
der  Zwitterbildungen  in  sieben  Ordnungen. 

1.  Missbildung  durch  Mangel  an  Thailen ,  M.  per  d  e- 
f  cctum, 
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t.  M.  durch  Kleinheit  der  Theile,  M.  per  parvitatem 

partium , 

3.  M.  durch  regelwidrige  Spaltung,  M.  per  flssuras 
alienas , 

4.  M.  durch  Niohidurcbbohrung  und  Verschmelzung  der 
Theile,  M.  per  atresiam  et  symphysim, 

5.  M.  durch  regelwidrige  Form  und  Lage ,  M.  per  fbr- 
mam  et  situm  alienum , 

6.  M.  durch  überzählige  Theile ,  M.  per  excessum , 

7.  Zwitterbildungen,  Hermaphrodites. 

Die  zweite  Classe  hat  zwei  Abtheilungen. 

I.  Doppelmissbildungen  durch  Verschmelzung,  M.  per 
coaütum  duplicia. 

II.  Doppelmissgeburten  durch  Einpflanzung,  M.  per  im- 
plan tationem  duplicia. 

Die  erste  Abtheilung  zerfallt  in  vier  Ordnungen: 

1.  Verschmelzung  ohne  Trennung  an  den  beiden  En- 
den des  Körpers ; 

2.  Verschmelzung  mit  Trennung  am  obern  Ende  j 

8.  Verschmelzung  mit  Trennung  am  untern  Ende  ; 

4.  Verschmelzung  mit  Trennung  am  obern  und  untern 

Ende. 

Die  zweite  Ab  th  eilung  bedarf  gleich  der  drit- 
ten Classe  keiner  weiteren  Eintheilung. 

In  diesen  Classificationen  sind  wie  in  jenen  von  Bre- 
schet  die  Doppelbildungen  von  den  Missbildungen  per  ex- 
cessum  getrennt. 

Die  neueste  Classification  ist  jene  von  Otto;  sie  reiht 
sich  jenen  von  Buffon,  Blumenbach  und  Meckel  an. 
Die  Missbildungen  werden  in  drei  Classen  getheilt : 

I.  Cl.  Monstra  deficientia.  Sie  zerfällt  in  drei 
Ordnungen : 

1.  M.  pero  cey  haU,  bei  denen  irgend  ein  Theil  des 
Kopfes  mangelhaft  ist ,  —  sie  zerfallen  weiters  in  7  Gat- 
tungen ; 
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2.  M.  perocorma,  Missbildungen  mit  mangelhafter 
Wirbelsäule; 

3.  M.  peromela,  mangelhafte  Entwicklung  der  Ex- 
tremitäten. 

II.  Cl.  Monstra  abundantia.  Hie  zerfallen  in  zwei 
Ordnungen : 

1.  M.  ex  duobus  coalita, 

2.  M.  luxuriantia. 

III.  Cl.  Monstra  sensu  striotiori  deformia. 
Sie  zerfallt  in  vier  Ordnungen : 

1.  M.  fissione  deformia, 

8.  M.  coalitu  singularum  partium  deformia, 

3.  M.  atresia  deformia, 

4.  M.  morbis  manifeste  deformia. 

An  diesem  Systeme  lässt  sich  mancherlei  beanständigen, 
wie  z.  B. ,  dass  der  Situs  perversus,  dass  die  Gefässanoma- 
lien  und  manche  Zwitterbildungen  u.  s.  w.  keine  Stelle  darin 
finden ,  dass  die  Spaltungen  und  die  Atresien  nicht  unter  den 
M.  defleientibus  aufgenommen  sind,  es  nimmt  als  ausgemacht 
an,  dass  Monst.  abundantia  durch  Verwachsung  entstehen 
u.  s.  w. 

Endlich  stellt  Bischoff,  nachdem  er  gezeigt,  wie  er 
zu  einer  Classification  der  Missbildungen  nur  ihren  anatomi- 
schen Charakter  benutzen  könne ,  und  sich  vor  jeder  Ein- 
mischung eines  physiologischen  Principes  dabei  hüten  müsse, 
nachdem  er  auch  die  Art  und  Weise  angedeutet,  wie  man  in 
der  Bestimmung  des  anatomischen  Charakters  (der  Diagnose) 
einer  Missbildung  zu  verfahren  habe ,  folgende  Eintheilung 
auf;  ein  System,  dessen  Classen-Eintheilung  sich  jener  von 
B  uf fon  und  Blumenbach  anschliesst ,  in  der  Ausfahrung 
aber  von  ihnen  mannigfach  abweicht ,  ein  System ,  welches 
sich  durch  die  strenge  Beobachtung  seines  anatomischen  Prin- 
eips  als  des  einzig  zulässigen  auszeichnet. 

I.  Classe.  Missbildungen,  denen  zur  Realisation  der 
Idee  ihrer  Gattung  etwas  fehlt. 


Digitized  by  Google 


II.  Cl.  Miesbildungen  ,  die  etwas  mehr  besitzen ,  als 
ihnen  der  Idee  ihrer  Gattung  nach  zukommen  sollte. 

III.  Cl.  Missbildungen  ,   deren  Organisation  der  Idee 
ihrer  Gattung  nicht  entspricht ,  ohne  dass  ihnen  hiezu  etwas 
fehlte  oder  sie  etwas  zu  Tiel  besessen. 

I.    C  1  a  s  s  e. 

Die  Ursachen ,  welche  die  bieher  gehörigen  Missbil- 
dungen hervorbringen,  können  sehr  verschieden  sein.  In  vie- 
len Fällen  ist  man  genöthigt  und  berechtigt,  sie  als  Produkte 
einer  unvollkommenen  Zeugung  zu  betrachten ,  die  Ursache 
möge  in  einer  unvollkommenen  Eibildung  oder  mangelhafter 
Beschaffenheit  des  Samens  liegen.  Das  zur  Zeit  noch  gröss- 
tenteils Hypothetische  dieser  Annahme  nöthigt  aber  mit  ihr  so 
sparsam  als  möglich  zu  sein  und  wo  möglich  andere  Ursa- 
chen geltend  zu  machen:  vor  Allem  Unterbrechung  in  der 
Ausscheidung  eines  Organs  aus  dem  Keime  oder  Hemmung 
in  seiner  Entwicklung  durch  einen  äussern  Einfluss,  z.  B. 
Affecte  der  Mutter ,  Zerstörung  des  in  der  Entwickelung  be- 
reits begriffenen  Organs  durch  Krankheit,  besonders  durch 
Wasseransammlung  ,  endlich  Zerstörung  eines  Organs  durch 
mechanische  Einwirkung,  z.  B.  Amputation  einer  Gliedmasse 
durch  den  Nabelstrang  oder  pseudomembranöse  Bildung  inner- 
halb des  Eies  u.  s.  w. 

Diese  Classe  enthüll  folgende  Ordnungen : 

I.  Defecte  im  engeren  Sinne, 

9.  Missbildung  durch  Kleinheit  der  Theile, 

3.  Missbildung  durch  Verschmelzung, 
Symphysis, 

4.  Atresien, 

6.  Spaltbildungen. 

II.  Classe. 

Hier  findet  sich  eine  ganz  allmälige  Steigerung  von  der 
Überzahl  eines  Knochens,  eines  Fingers  bis  zur  Entwicke- 
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lung  zweier  vollständiger  Individuen ,  die  nur  noch  an  irgend 
einer  Stelle  ihres  Körpers  mit  einander  verbunden  sind.  Die 
Reihe ,  in  der  diese  Vermehrung  erfolgt,  ist  eine  so  vollstän- 
dige und  allmälige,  dass  es  Iii  sc  hoff  schon  ans  anatomi- 
schem Gesichtspunkte  ganz  unmöglich  erscheint,  nnter  den 
hieher  gehörigen  Bildungen  eine  Trennung  zu  machen ,  wie 
es  Bresche t  und  Gurlt  gelhan  haben,  indem  sie  Bildun- 
gen ,  bei  denen  sich  nur  einzelne  überzählige  Theile  bei  ein- 
fachem Kopfe  und  Rumpfe  finden ,  von  denen  trennen ,  bei 
welchen  auch  letztere  doppelt  sind,  und  diese  Zwillings- 
missbildungen nennen.  Dieser  Trennung  liegt  ein  physiolo- 
gisches Priocip  zum  Grunde,  das  an  und  für  sich  verwerf- 
lich ist:  man  gibt  nämlich  nur  bei  den  Missbildungen  der  er- 
sten Art  einen  Excess  der  bildenden  Thätigkeit  zu,  wodurch 
einzelne  Theile  überzählig  werden;  bei  den  eigentlichen 
Zwillingsbildungen  dagegen  glaubt  man  ursprünglich  dop- 
pelte Keime  annehmen  zu  müssen,  die  verschmolzen  seien, 
so  dass  also  bei  ihnen  eigentlich  ein  Mangel  an  Bildungs- 
thätigkeit  gegeben  sei,  indem  jeder  Keim  für  sich  nur  man- 
gelhaft entwickelt  erscheine. 

Diese  Classe  enthält  folgende  Ordnungen: 

1.  Missbildungen  durch  Überzahl  einzel- 
ner Theile  bei  einfachem  Kopf  und  Rumpf, 

2.  Zwillingsmissbildungen  mit  doppeltem 
Kopf  und  Rumpf, 

3.  Doppelmissbildungen  durch  Einpfl anzung, 

4.  dreifache  Missbildungen,  monstra  tri- 
p  1  i  o  i  a. 

III.  Classe. 

Sie  hat  allerdings  den  Fehler ,  dass  ihre  Charakteristik 
vorzüglich  in  negativen  Merkmalen  begründet  ist. 

Da  sehr  verschiedenartige  Dinge  in  diese  Classe  kommen, 
so  sind  auch  die  wahrscheinlichen  Ursachen  ihrer  Entstehung 
sehr  mannigfach.  Man  kann  hier  für  manche  Bildungen  kei- 


Digitized  by  Google 


44 

nen  andern  Grund  angeben  als  eine  Anomalie  der  Bildungs- 
thfitigkeit,  die  vielleicht  in  einer  primären  ConflguraÜon  des 
Keimes  begründet  sein  kann  -,  in  anderen  wenigen  Fällen  lässt 
sich  Krankheit  als  Ursache  annehmen;  die  Mehrzahl  jedoch 
wird  dereinst  aus  der  Entwickelungsgeschichte  und  zwar  als 
Bildungshemmung  erklärt  werden  können. 

Diese  C lasse  enthalt  folgende  Ordnungen  : 
1.  Veränderung  der  Lage  der  Organe,  Situs 
mutatus; 

9.  Abweichungen  in  der  Form  der  Organe, 

3.  Abweichungen  in  dem  Ursprünge  und  der 
Vertheilung  der  Arterien  und  Venen, 

4.  Zwitterbildungen. 

Indem  nach  unserem  Plane  die  sämmtlichen  Missbildun- 
gen unter  verschiedenen  mit  den  Classen  und  Ordnungen  des 
eben  auseinander  gesetzten  Systems  gleichnamigen  Capiteln 
ihre  Erörterung  finden  ,  wo  wir  in  der  bezüglichen  physiolo- 
gischen Beurtheilung  der  Speeles  Bischoff  folgen  wollen  ; 
so  Überhebtuns  derjedesmalige  Rückblick  auf  dieses  System  für 
jetzt  der  weiteren  Aufführung  der  in  jede  Ordnung  gehörigen 
Speeres  von  Missbildung. 

Dagegen  haben  wir  hier  im  Allgemeinen  die  Gesetze  an- 
zudeuten, welche  die  Natur  bei  Hervorbringung  der  Miss- 
bildungen beobachtet ,  zu  deren  Erkenntniss  man  zur  Stunde 
durch  übersichtliche  Bearbeitung  dieses  Gegenstandes  ge- 
langte. Solche  sind : 

1.  Selbst  die  bedeutendste  Missbildung  ist  nie  so  abwei- 
chend, dass  sie  nicht  nur  immer  den  Charakter  der  Thier- 
heit ,  sondern  selbst  schon  äusserlich  den  Charakter  der  Thier- 
classe,  der  sie  angehört,  an  sich  trüge.  Ja  sogar  verläugnet 
ein  einzelnes  Organ  seinen  Charakter  nie  so  vollständig,  dass 
auch  bei  der  grössten  Entstellung  sein  Wesen  nicht  erkannt 
werden  sollte. 

2.  Wie  überhaupt  die  Abweichung  vom  Normale  in  ge- 
wisse Grenzen  eingeschränkt  ist,  so  i&t  dies  doch  ganz  be- 
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sondere  in  Bezug-  auf  die  Anomalien  der  Lage  ersichtlich. 
Wenn  gleich  dasjenige ,  was  rechts  liegen  sollte,  nach  links 
rückt  and  timgekehrt ,  die  Baachorgane  in  der  Brusthöhle 
lagern  and  umgekehrt ,  so  hat  man  doch  nie  das  Gehirn  in 
der  Brust  oder  im  Bauche ,  oder  z.  B.  die  Nieren  im  Schä- 
del gefunden.  Die  Entwiekelungsgeschichte  enthält  den  Grund 
davon .  indem  sich  verschiedene  Organe  und  Systeme  schon 
aus  verschiedenen  Blättern  des  Keimes  entwickeln  ;  die  dem- 
selben Blatte  angehörigen  können  wohl  ihren  Ort  verfehlen, 
nie  aber  wird  ein  aus  dem  animalen  Blatte  des  Keimes  sich 
entwickelndes  Organ  aus  dem  vegetativen  hervorgehen  und 
umgekehrt.  Fleischmann  nennt  dieses  das  Ortsge setz, 
lex  lopicorum. 

d.  Verwandt  damit  ist ,  dass  gewisse  Verbindungen  von 
Organen  anter  einander  nie  vorkommen  wie  z.  B. ,  dass  der 
Darmcanal  mit  der  Aorta  eine  Röhre  ausmacht,  sondern  dass 
sich  fast  immer  nur  homogene  oder  verwandte  Tbeile  verei- 
nigen —  ein  Gesetz,  welches  Fleischmann  das  In- 
d  i  vidualitfitsgesetz  ,  lex  p  ro  prie  tatis  nennt. 

4.  Die  übermässige  Entwickelung  eines  Theiles  begrün- 
det die  unvollkommene ,  zurückbleibende  eines  andern  und 
umgekehrt.  Nachdem  Meckel  ausgesagt,  es  sei  beinahe 
Gesetz ,  dass  höhere  Potenzirung  eines  Organes  mit  Zurück- 
bleiben anderer  verbunden  sei,  hat  vorzüglich  Geoffroy 
St.  Hilaire  demselben  als  Gleichgewichtsgesetze 
(\oi  de  balancement)  die  grösste  Bedeutung  und  Aus- 
dehnung gegeben.  Der  Thatsachen ,  auf  die  man  dieses  Ge- 
setz basirte,  gibt  es  allerdings  mancherlei;  man  führt  na- 
mentlich an :  Individuen ,  die  an  einer  Hand  oder  an  einem 
Fuss  einen  Finder  oder  eine  Zehe  zu  viel  besitzen ,  haben 
oft  an  der  andern  Haud  oder  Fuss  eine  weniger;  —  ein  Fö- 
tus, den  Neumann  beschrieb,  harte  am  linken  Fuss  bloss 
den  Daumen  ,  am  rechten  acht  Zehen ,  und  die  achte  war 
gespalten;  —  S  e g  &  1  a  s's  Fötus  hatte  an  der  linken  Hand 
keinen  Daumen ,  an  der  rechten  zwei ,  überdiess  hatte  der- 
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selbe  auf  einer  Seite  bloss  11 ,  auf  der  andern  dafür  13  Rip- 
pen ;  —  in  Fällen ,  wo  mehr  oder  weniger  wichtige  Theile 
fehlen  oder  unvollkommen  entwickelt  sind,  bemerkt  man  öfter 
überzälige  Finger  und  Zehen ,  z.  B.  bei  Anencephalie ,  Cy- 
clopie ,  Spina  bifida ,  Hasenscharte,  Spaltungen  der  Bauch- 
wand u.  s.  w. ;  —  bei  der  Sireuenmissbildung  findet  sich  nach 
Meckel  fast  immer  eine  Überzahl  von  Wirbeln  und  Rippen  vor ; 
—  bei  Acephalen  mi  t  Herz-  und  Lebermangel  sollen  nach  Elben 
die  Nieren  ungewöhnlich  stark  entwickelt  sein;  —  dagegen 
findet  man  bei  Doppelbildungen  einzelner  Theile  andere  häufig 
unvollkommen,  so  sind  die  zweileibigen  Missgeburten  öfter 
Acephalen ,  die  zweiköpfigen  hinwieder  haben  öfter  gespal- 
tenes Rückgrath  und  nebstbei  sind  bei  beiden  mancherlei  an- 
dere Organe  in  ihrer  Entwicklung  gehemmt ,  es  fehlen  ih- 
nen die  Bauchdecken ,  der  Darmkanal  ist  unvollständig ,  die 
Harnröhre  imperforirt,  oft  ist  Cloakenbildung  vorhanden  u.  s.  w., 

M  e  c  k  e  1  hat  von  diesem  Gesetze  selbst  auf  verschie- 
dene Kinder  derselben  Altern  Anwendung  gemacht :  ein  Mäd- 
chen hatte  an  jeder  Extremität  einen  überzähligen  Finger, 
ihrer  Schwester  dagegen  fehlten  an  einer  Hand  vier  Finger, 
gerade  so  viel ,  als  die  andere  zu  viel  hatte. 

Bis  ch  o  ff  will,  unsererMeinung  nach  mit  vollem  Rechte, 
in  Anbetracht  der  ungemein  häufigen  Fälle,  in  denen  sich 
durchaus  keine  Compensation  nachweisen  lässt,  darin  kein 
speciell  für  die  Missbildungen  gültiges  Gesetz  anerkennen, 
indem  er  bloss  zugibt ,  dass  die  Missbildungen  an  diesem  für 
alle  organischen  Körper  geltenden  Gesetze  öfter  theünehmen. 

Ö.  Nicht  alle  Organe  und  Theile  sind  gleich  häufig  Miss- 
bildungen ausgesetzt.  Nach  Meckel  sind  in  den  von  Cere- 
brospinalnerven  versorgten  Organen  — Muskeln,  Kehlkopf, 
Lungen  —  weit  seltener  Missbilduugen  als  in  den  vom  sym- 
pathischen Nerven  versorgten  Verdauungs-,  Harn-,  Ge- 
schlechtsorganen, vorzüglich  aber  im  Gefässsysteme. 

6.  Gewisse  Missbildungen  sind  vorzüglich  gewissen  Or- 
ganen  eigen.  So  ist  es  ausgemacht,  dass  sich  die  Anzahl  der 
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aus  dem  vegetativen  und  dem  Gefässblatte  entstehenden  Ge- 
bilde ,  nur  sehr  selten  vermehrt  im  Vergleiche  zu  den  aus  dem 
animalen  Blatte  hervorgehenden :  Die  Falle  von  Vervielfälti- 
gung des  Herzens ,  der  Lungen,  des  Darmcanals,  der  Harn- 
und  Geschlechtsorgane  sind  ungleich  seltener  als  jene  des 
Kopfes  ,  der  Sinnesorgane,  der  Extremitäten  u.  s.  w. 

7.  Wahrend  manche  Missbildungen  ziemlich  gleich  häufig 
sind  auf  beiden  Körperhälften ,  so  kommen  andere  dagegen 
vorzugsweise  auf  einer  oder  der  andern  Seite ,  in  der  obern 
oder  untern  Körperhälfte  vor.  Wenn  die  Wirbelarterie  unmit- 
telbar aus  der  Aorta  entspringt,  so  geschieht  diess,  wie  M  e- 
ckel  bemerkt,  immer  auf  der  linken  Seite;  die  Lippen-  und 
Gaumenspalten  finden  sich  gewöhnlich  auf  der  rechten  Seite. 
Die  Missbildungen  per  cxcessum  sind  viel  häufiger  in  der 
obern  Körperh&lfte  als  in  der  unteren;  so  kommen  zweikö- 
pfige Missbildungen  mit  einem  Leibe  öfter  vor  als  einköpflge 
mit  zwei  Leibern ,  Überzahl  der  Finger  ist  häufiger  als  die  der 
Zehen  u.  s.  w.  Auch  die  Varietäten  der  Blutgefässe  sind  an 
den  oberen  Extremitäten  häufiger  als  an  den  unteren. 

8.  Weibliche  Missbildungen  sind  Allem  nach  viel  häu- 
figer als  männliche.  Eine  Ursache  hievon  lässt  sich  zur  Stunde 
nicht  angeben. 

Ausserdem  ist  noch  zu  bemerken :  Die  Erblichkeit  der 
Missbildungen  und  ihre  Wiederholung  bei  Kindern  derselben 
Altern  —  eine  Famililenanlage  zu  einer  und  derselben  Miss- 
bildung. Zahlreiche  hieher  gehörige  Fälle  hat  Meckel  ge- 
sammelt. Die  Vererbung  erfolgt  nicht  allein  durch  das  weib- 
liche ,  sondern  auch  durch  das  männliche  Geschlecht ;  M  e- 
ckel  führt  das  Beispiel  eines  Mannes  auf,  der  an  Händen 
und  Fussen  sechs  Finger  hatte ,  dessen  ältester  Sohn  den- 
selben Bildungsfehler  besass  und  der  selbst  wieder  drei  Kin- 
der mit  eben  demselben  Bildungsfehler  zeugte. 

Sodann  der  Umstand ,  dass,  so  verschieden  und  mannig- 
fach auch  die  Formen  der  Missbildungen  sind,  dennoch  manche 
in  so  übereinstimmenden  Typen  wiederkehren ,  dass  sie  eine 
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Reihe  bilden.  Es  gilt  dieses  auch  für  jedes  Organ,  indem 
jedes  vorzugsweise  auf  eine  oder  die  andere  Art  missgebildet 
ist,  —  ein  Umstand,  der  bezüglich  der  ursächlichen  Momente 
der  Missbildungen  von  hoher  Wichtigkeit  ist,  weil  er  mit 
Bestimmtheit  darauf  hinweist ,  dass  bei  den  meisten  nicht  eine 
zufällige  äussere,  sondern  eine  innere  in  den  Gesetzen  der 
Keimbildung  und  Entwickelung  enthaltene  Ursache  obwaltet. 

Nebst  den  oben  angeführten  den  Missbildungen  unmittel- 
bar entnommenen  Gesetzen  hat  man  irrthumlich  noch  zwei 
andere  Specialgesetze  aufzustellen  gesucht. 

1.  Das  erste  ist  jenes  von  Serres,  vermöge  dessen  die 
Entwickelung  eines  Organs  völlig  abhängt  von  der  Entwi- 
ckelung der  Blutgefässe  und  namentlich  der  Arterien,  so  dass 
die  mangelhafte  Entwickelung  oder  das  Fehlen  eines  Organs 
oder  Theiles  die  Folge  sei  der  Verkümmerung  oder  des  Man- 
gels der  bezüglichen  Arterie  und  umgekehrt.  Da  sich  jedoch 
selbst ,  wenn  auch  die  Thatsache  völlig  richtig  wäre ,  im- 
merbin fragen  lässt ,  was  denn  die  Ursache  der  mangelhaften 
oder  übermässigen  Entwickelung  der  Arterie  sei ,  so  ist  da- 
mit kein  Abhängigkeitsverhältniss,  sondern  nur  eine  Über- 
einstimmung zwischen  dem  Grade  der  Entwickelung  eines 
Theiles  und  dem  seiner  Arterie  erwiesen  als  eine  Regel ,  die 
selbst  ihre  gelegenheitlichen  Ausnahmen  hat.  Entscheidend 
ist  aber  nach  Bischoff,  dass  die  directe  Beobachtung  dar- 
thut,  dass  die  Organe  in  ihren  Rudimenten  aus  dem  Keime 
ausgeschieden  werden ,  ehe  sich  noch  Gefässe  in  ihnen  vor- 
finden ,  indem  sich  die  sie  constituirende  Zellmasse  erst  spä- 
ter in  der  Weise  differenzirt ,  dass  aus  einem  Antheile  der- 
selben Blut  und  Gefässe ,  aus  einem  andern  die  andern  (se- 
cundären)  Elemente  des  Organ  es  hervorgehen. 

9.  Ein  zweites  Gesetz  ist  jenes ,  in  welchem  die  Ner- 
ven als  das  die  Entwickelung  bestimmende  den  Gefässen  sub- 
stituirt  werden.  Nachdem  Tiedemann  gezeigt,  dass  mit 
dem  Mangel  gewisser  Nerven  auch  ein  Fehlen  der  bezüg- 
lichen Organe  verbunden  ist,  dass  eben  auch  bei  allen  Miss- 
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bildungen  mit  einem  Übermaß««  sieh  eine  diesem  entspre- 
chende Anordnung  im  Nervensysteme  erweisen  l&sst ,  dass 
ferner  auch  bei  Missbildungen  mit  Verschmelzung  der  Or- 
gane ein  genauer  Znsammenhang  zwischen  der  Art  jener  Ver- 
schmelzung und  der  der  Nervengebilde  vorhanden  ist,  und 
nachdem  andererseits  <Ue  Entwickelungs^e  schiebte  dargethan, 
das s  die  Centraltheile  des  Nervensystems  die  ersten  Spuren 
des  Embryo  sind ,  welche  von  dem  Keime  als  solche  erkenn- 
bar ausgeschieden  werden ,  hat  sich  die  Ansicht  entwickelt, 
dass  wie  die  normale  so  auch  die  anomale  Entwickelung  der 
verschiedenen  Organe  des  Embryo  von  der  (normalen  oder 
Anomalen)  Entwickelung  des  Nervensystems  abhängig  sei. 
Es  lasst  sich  gegen  diese  Ansicht  das  im  Nachstvorangegan- 
genen  Angedeutete  einwenden. 

XVIII.  Die  Anlage  zu  verschiedenen  Krankheiten  ist  je 
nach  dem  Alter ,  dem  Gesc hlcch  te,  dem  Klima u.  s.w. 
verschieden. 

So  gehört  z.  B.  Aueurysmenbildung  vorzüglich  dem 
Mannes-  und  vorgerückten  Alter,  der  Rhachitismus  ausschliess- 
lich dem  Kindesalter  an ;  der  Fötus  leidet  an  besondern  nur 
in  der  ersten  Entwickelung  zu  realisirenden  Anomalien  ,  den 
ursprünglichen  Missbildungen ,  die  Tuberculose  befällt  im 
Kindesalter  vor  Allem  die  Lymphdrüsen ,  das  Gehirn ,  in  der 
Pubertätsperiode  und  über  sie  hinaus  die  Lungen.  —  Das 
weibliche  Geschlecht  begünstigt  in  seinem  Sexualsystem  das 
ungleich  häufigere  Vorkommen  der  Cystoiden  ,  der  Cystosar- 
come ,  die  Mehrzahl  der  Krebse.  —  Unter  gewissen  climati- 
schen  Verhaltnissen  sind  Tuberculosen  selten  ,  häufig  dage- 
gen Intermittens ,  Hypertrophien  der  Milz  u.  s.  w. ,  unter 
den  Tropen  sollen  Arterienverknöcherungen  höchst  selten 
sein  u.  s.  w. 

Selbst  einzelne  Gegenden  und  Theile  des  Körpers  lassen 
Verschiedenheiten  bezüglich  der  Häufigkeit  angeborener  und 
erworbener  Auomalien  wahrnehmen.  So  nennt  Portal  die 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  4 
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Apoplexie  im  rechten  Corpus  striatum  häufiger  als  im  linken, 
Pneumonie  befällt  die  rechte  Lunge  häufiger  als  die  linke; 
Die  Arterien  der  unteren  Gliedmassen  leiden  ungleich  häu- 
figer an  Verknöcherung  und  spontanem  Aneurysma  als  die 
obern ,  die  Venen  der  untern  Kurperhilfle  fast  ausschliess- 
lich an  Varicositfit.  Missbildungen  per  excessum  scheinen 
häufiger  an  der  obern  Körperhälfte,  Missbildungen  durch  Ver- 
Schmelzung  häufiger  in  der  untern  ,  die  Varietäten  der  Blut- 
gefässe sind  häufiger  an  den  Oberextremitäten  als  an  den  un- 
tern u.  0.  w. 
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I.  Hauptstück. 

Anomalien  In  Bezug  auf  die  Zahl  der  Thelle. 

8ie  bestehen  in  Verminderung  oder  Vermeh- 
rung der  normalen  Anzahl  der  organischen  Thcile.  Nicht 
selten  finden  sich  beide  neben  einander  in  einem  Individuum 
vor ,  indem  in  einer  Gegend  des  Körpers  ein  Mangel,  in  einer 
andern  ein  Übermaass  der  Bildung  obwaltet  (Gleichgewich  ta- 
ge setz).  80  zeigen  z.  B.  Missgeburten  mit  vorherrschendem 
Mangel  einen  überflüssigen  Finger  oder  Zehe  ,  Doppelmiss- 
geburten  dagegen  den  Mangel  verschiedener  Theile. 

Der  Mangel  —  Defectus  —  einzelner  Theile  oder  die 
verminderte  Anzahl  der  Organe ,  die  mehrfach  vorkommen  , 
ist  überhaupt  sehr  häufig  z.  B.  der  Mangel  ganzer  Extremi- 
täten ,  einzelner  Finger  und  Zehen  ,  unter  den  Eingeweiden 
der  Mangel  einer  oder  der  andern  Niere.  Er  ist  entweder  an- 
geboren oder  erworben. 

Der  erstere  begreift  die  Missbildungen  mit  De- 
fect  im  engern  Sinne:  Man  hat  bereits  fast  jeden  Theil 
unbeschadet  der  sonstigen  Integrität  des  Körpers  mangeln 
gesehen.  Jedoch  sind  in  dieser  Hinsicht  gewisse  sympathische 
Verhältnisse  nicht  zu  übersehen ,  vermöge  welcher  mit  dem 
Mangel  eines  Theils  auch  der  Mangel  eines  andern  gegeben 
ist.  So  fehlt  bei  Acephalic  fast  immer  das  Herz,  ja  ganz  ge- 
wöhnlich fehlen  die  B&mmtlichen  Brust eingeweide ,  auch  die 
Leber ,  die  Milz  ,  das  Pankreas  —  ein  Beispiel  von  Ge- 
setzmässigkeit ,  welche  sich  zur  Stunde  auf  keine  Weise  er- 
läutern lässt ,  indem  hier  weder  die  En t Wickelung  aus  einem 
gleichnamigen  Keimgebilde  noch  eine  functionelle  Abhängig- 
keit der  Organe  anwendbar  ist.  Bisweilen  mangeln  so  viele 
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Theile  zugleich,  dass  nur  ein  einzelner  Kopf,  eine  Extremi- 
tät, ein  unförmlicher  Klumpen  geboren  wird.  —  Der  Mangel 
von  Theilen  ist  wohl  sehr  häufig ,  jedoch  hei  Weitem  nicht 
immer  Hemmungsbildung. 

Die  hieher  gehörigen  vorzüglichsten  Arten  der  Missbil- 
dungen sind  folgende  (Is.  Geoffroy  St.-Hilaire,  Gurlt, 
Bischoff). 

1.  Amorphus  v.  Anideus — eine  unförmliche  Miss- 
bildung bestehend  aus  Haut ,  Zellgewebe ,  Fett  und  einigen 
Knochen;  kam  immer  neben  einem  regelmässigen  Zwillinge 
vor.  —  Geht  wahrscheinlich  aus  einer  frühzeitigen  Zerstö- 
rung des  Keims  hervor. 

9.  Acephalus,  der  Kopf  allein  mangelt  oder  mit  ihm 
zugleich  mehr  oder  weniger  vom  Rumpfe ,  so  dass  endlich 
nur  ein  Becken  mit  den  Unterextremitäten ,  ja  selbst  nur  eine 
der  letzteren  u.  s.  w.  vorhanden  ist.  Kommt  raeist  neben 
einem  Zwillinge  vor.  Das  Herz  fehlt  meistens ,  selbst  wenn 
ein  Rumpf  vorhanden  ist,  die  Respirationsorgane  wahrschein- 
lich immer ,  die  Leber ,  Milz  und  Pankreas  in  den  meisten 
Fällen,  Magen  und  Darmkanal  ist  meist  sehr  mangelhaft, 
die  Harn- und  Geschlechtsorgane  sind  meist  vorhanden,  wenn 
auch  häufig  sehr  mangelhaft.  Mag  in  manchen  Fällen  auch 
von  Zerstörung  und  von  Beeinträchtigung  des  Keimes  durch 
einen  Zwilling  abzuleiten  sein. 

9.  Pseudacephalus,  Par acephalus.  Kopfruüi- 
raent ,  wobei  der  übrige  Körper  mehr  oder  weniger  mangel- 
haft oder  aber  auch  vollständig  ist.  Sind  bisweilen  Zwillinge 
und  wohl  meist  durch  Gehirnwassersucht  hervorgebracht. 

4.  Aprosopus.  Das  Gesicht,  namentlich  Augen,  Nase 
und  Mund  fehlen ,  der  Hirnsohedel  ist  klein ,  und  an  ihm 
sitzen  die  Ohren  vorn  oder  oben  verschmolzen ,  das  Gehirn 
ist  immer  sehr  mangelhaft ,  der  Schlundkopf  endigt  oben  blind. 
Auch  hier  hatte  wahrscheinlich  eine  Zerstörung,  ein  Platzen, 
der  Medullarröhre  und  auch  der  Ruckenplatten  in  ihrem  vor- 
dersten Theile  in  früherer  Zeit  Statt.  Dadurch  entwickelten 
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sich  die  Vorderhirnzelle  mit  Augen  und  Nase  so  wie  auch 
die  oberen  Bogenstücke  der  Kopfwirbel,  Scheitelbeine,  Stirn- 
beine nicht,  während  die  Schläfenbeine  sich  zur  Schliessung 
der  Wirbel  gegen  einander  neigten.  Auch  die  vordersten  Vis- 
ceralbögen  entwickelten  sich  in  Folge  davon  wahrscheinlich 
nieht,  daher  fehlt  der  Unterkiefer  und  die  Gesichtsknochen , 
und  die  äusseren  Ohren,  hervorgehend  aus  dem  9.  und  3.  Vis- 
ceralbogen  ,  rücken  vorn  zusammen. 

5.  Microcephalus.  Zu  kleiner  unvollständiger  Kopf; 
dem  vorigen  ähnlich ,  nur  dass  der  Unterkiefer  vorhanden  ist , 
als  Nachweis  der  En t  Wickelung  des  1.  Visceralbogens. 

6.  Anophthalmus.  Mangel  beider  Augen  oder  nur 
eines  derselben ,  —  Augenlider  und  Tbränenorgane  sind  vor- 
handen, wiewohl  häufig  mangelhaft,  verwachsen.  Wohl  meist 
in  einer  wahrscheinlich  wassersüchtigen  Zerstörung  der 
Augenblasen  begründet,  da  die  Sehnerven  gewöhnlich  in  Ru- 
dimenten vorhanden  sind. 

7.  Mangel  der  Augenlider.  Soferne  sie  sich  erst 
später  entwickeln  ,  eine  Bildungshemmung. 

8.  Mangel  der  Iris  —  ebenfalls  eine  Bildungshem- 
mung. 

9.  A not us,  Mangel  der  äusseren  Ohren;  mangel- 
hafte Entwickelung  des  äusseren  Theils  der  ersten  Visceral- 
spalte. 

10.  Brachyrhynchus.  Zu  kurze  Schnauze  —  be- 
gründet im  Mangel  der  Zwischenkiefer. 

11.  Acormus.  Ein  rudimentärer  Kopf  neben  einem  oder 
zwei  regelmässigen  Zwillingen.  Die  Erklärung  sein  es  Zu- 
standekommens durch  mechanische  Beeinträchtigung  der  Ent- 
wickelung und  Zerstörung  durch  die  anderen  Fötus  ist  zur 
Zeit  die  wahrscheinlichste. 

1«.  Oligospondylus.  Mangel  von  Wirbeln  (oder 
Wirbelhälften).  Ist  entweder  in  Abweichung  der  ursprüngli- 
chen Keimbildung  oder  in  Verschmelzung  der  Rudimente  zweier 
oder  mehrerer  Wirbel  (oder  Wirbelhälften)  begründet. 
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19.  Anaedoeus.  Mangel  des  ganzen  Geschlechtsappa- 
rates oder  nur  der  äusseren  Geschlechtsorgane;  als  selbst- 
ständige  Missbildung  bei  sonst  normaler  Körperbildung  sehr 
selten.  Ist  Bildungshemmung ,  indem  diese  Gebilde  aus  dem 
Keime  nicht  ausgeschieden  werden. 

14.  Peromelus  und  Micromelus.  Die  Gliedmas- 
sen mangeln  oder  sind  verstümmelt.  Ist  häufig  Bildungshem- 
mung ,  doch  kann  auch  mechanische  Einwirkung,  Abschnü- 
rung der  Gliedmassen  zum  Grunde  liegen. 

15.  Phocomelus.  Missgeburt  mit  Robbengliedern, 
die  Hände  sitzen  an  den  Schultern ,  die  Ffisse  am  Becken , 
wobei  die  zwischenliegenden  Theile  mangeln  oder  nur  rudi- 
mentär vorhanden  sind.  Ist  Hemmungsbildung,  oft  veranlasst 
durch  Gehirn-  uud  Rückenmarkswassersucht. 

16.  Perosomus.  Mannigfache  Verunstaltung  des  Kör- 
pers durch  Fehlen  einzelner  Theile. 

17.  Mangel  verschiedener  einzelner  Orga- 
ne der  Brust- und  Bauchhöhle,  einer  Lunge ,  der 
Leber,  der  Milz,  des  Magens  oder  seines  Blindsacks,  eines 
Darm stücks  u.  s.  w.  Bildungshemmung  oder  das  Resultat 
krankhafter  Zerstörung. 

Eine  eigentümliche  Art  von  Verminderung  der  Anzahl 
wird  durch  Verschmelzung  (Symphysis,  Fusion)  gleich- 
artiger Gebilde  dargestellt ,  Verschmelzung  zweier  Finger , 
Zehen,  Rippen,  Wirbel,  der  Unterextremitäten ,  der  Nieren, 
des  Uterus  u.  s.  w.  Einen  Mangel  verschiedenen  Grades  in- 
volviren  weiters  die  Spaltbildungen. 

Der  erworbene  Mangel  einzelner  Theile  ist  das 
Resultat  mechanischer  Einwirkung  oder  destruetiven  Krank- 
heitsprocesses  (Desorganisation).  Zu  ersterem  gehören  die 
zufällig  oder  absichtlich  zu  Stande  kommenden  Verstümmlun- 
gen z.  B.  Amputationen,  Exstirpationen  u.dgl.,  welche 
bisweilen  gewissen  angebornen  Mängeln  sehr  ähnlich  sind, 
zu  letzterem  das  Schwinden  verschiedener  Organe  als  spon- 
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taue  primitive  oder  secundare  durch  Entzündung  angeregte 
Atrophie,  durch  Eiterung:,  Brand  gesetzte  Z  erstö run g. 

Die  regelwidrig  vermehrte  Anzahl  derTheile 
ist  sehr  häufig  und  zwar  gemeinhin  angeboren.  Sie  kommt 

* 

in  den  verschiedensten  Graden  von  der  Verdoppelung  ein- 
zelner kleiner  Theile  bis  zur  Verdoppelung  fast  des  ganzen 
Körpers  vor.  Diese  verschiedenen  Grade  bilden  eine  Reihe 
mit  so  allmfiligen  Übergangen,  dass  eine  Trennung  der  We- 
her gehörigen  Missbildungen  in  solche ,  bei  deneu  sich  nur 
einzelne  Theile  bei  einfachem  Kopfe  und  Rumpfe  überzahlig 
vorfinden,  und  in  solche,  bei  denen  auch  diese  letzteren 
doppelt  (oder  selbst  dreifach)  sind  —  die  sogenannteu  Zwii- 
liugsmissbil  du ngen  —  als  eine  gewaltsame  und  auch  durch 
die  Annahme,  dass  jene  durch  einen  Excess  der  ßildungs- 
thätigkeit,  diese  dagegen  durch  ursprünglich  doppelte  Keime 
und  deren  Verschmelzung  gegeben  sei,  nicht  zur  Genüge 
begründete  erscheint.  (Vgl.  S.  43.) 

Gegen  diese  Trennung  und  sofort  gegen  die  Aunahme 
doppelter  Keime  und  deren  Verschmelzung  (Lemery,  B Te- 
sche t,  Gurlt,  Chaussier  und  Ade  Ion)  spricht  sich 
(nach  Winslow,  Haller,  Meckel)  B  ischo  ff  mit  den 
triftigsten  Gründen  aus  : 

1.  Die  Weher  gehörigen  Mißbildungen  stellen  von  der 
Überzahl  eines  Nagelgliedes  bis  zur  Ausbildung  zweier  voll- 
standiger  nur  an  einem  Punkte  vereinigter  Kmbryonen  eine 
so  vollständige  und  ununterbrochene  Reihe  dar,  dass  man  nur 
mit  dem  grössten  Zwange  für  die  Entstehung  der  einen  eine 
ganz  andere  Ursache  (Übermaass  der  Bildungsth&tigkeit)  als 
für  die  andern  (Verschmelzung  mit  Mangel  der  Bildungsthfi- 
tigkeit)  annehmen  kann:  Doch  wird  Niemand  behaupten  kön- 
nen ,  dass  ein  überzähliges  Nagelglied  oder  ein  überzähliger 
Finger  durch  Verschmelzung  zweier  Embryonen  entstanden  sei. 

2.  Immer  hängen  bei  Doppelmissbildungen  nur  die  gleich- 
namigen Organe,  Systeme  und  Theile  zusammen,  die  innern 
sowohl  als  die  äussern.  Immer  sind  Brust  mit  Brust ,  Bauch 
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mit  Bauch ,  Kopf  mit  Kopf,  Steiss  mit  Steiss  mit  einander 
verwachsen.  Immer  sind  Gehirn  und  Gehirn,  Ge fasse  mit  Ge- 
ffissen,  Darm  mit  Darm  u.  s.w.  verschmolzen,  nie  Luftröhre  mit 
Speiseröhre,  Nerven  mit  Gewissen  u.  s.  w.  —  ein  Ereigniss,  das 
bei  seiner  Beständigkeit  durch  eine  zufallige,  durch  Äussere 
Ursachen  veranlasste  Verschmelzung  durchaus  unerklfirbar  ist. 

3.  Doppelmissbildungen  zeigen  meist  eine  nicht  bloss 
auf  die  untereinander  verbundenen  Theile  sich  erstreckende , 
sondern  durch  die  ganze  Organisation  greifende  Veränderung, 
—  eine  Veränderung,  wie  sie  nicht  wohl  durch  eine  zufällige 
Verschmelzung  bedingt  werden  kann. 

4.  Die  Doppelmissbildungen  kommen  ebenfalls  in  grosser 
Übereinstimmung  und  Ähnlichkeit  immer  wieder  vor.  —  Soll- 
ten sich  äussere  Ursachen  immer  wieder  auf  dieselbe  Weise 
combiniren? 

5.  Auch  Doppelmissbildungen  kehren  öfter  bei  derselben 
Mutter  wieder  und  sind  erblich.  —  Dass  hier  eine  bleibende 
äussere  Ursache  für  die  Verschmelzung  etwa  in  der  Organi- 
sation der  Geschlechtsteile  der  Mutter  sich  finde ,  ist  nir- 
gends erwiesen  und  höchst  unwahrscheinlich. 

6.  Zu  keiner  Zeit  der  Entwicklung  ist  eine  mechanische 
Verschmelzung  der  Eier  und  Embryonen  wahrscheinlich  ,  ja 
die  nunmehrigen  Kenntnisse  über  die  Beschaffenheit  und  frü- 
heste Entwickelung  der  Eier  machen  sie  sogar  höchst  un- 
wahrscheinlich. Die  Zona  pellucida  oder  die  äussere  Eihaut , 
die  das  Ei  umschüesst ,  ist  im  höchsten  Grade  ungeeignet 
dazu ,  und  es  wird  und  kann  nie  gelingen ,  zwei  Ovula  so 
zusammenzudrücken  ,  dass  ihre  Dotter  oder  ihre  Keimblasen 
oder  die  Fruchthöfe  der  letztern  zusammenflössen.  Die  klei- 
nen Eier  erleiden  in  den  Eileitern  und  in  dem  Uterus,  so  eng 
diese  auch  sein  mögen ,  keinerlei  Gefahr  der  Art  und  liegen 
bei  mehrgebfirenden  Thieren  immer  sehr  dicht  bei  einander, 
ohne  sich  zu  gefährden.  Sind  aber  die  Embryonen  auch  nur 
eben  entwickelt ,  so  ist  die  Verschmelzung  an  und  für  sich 
nicht  mehr  denkbar,  sie  sind  sogleich  in  das  Amnion  gehüllt. 
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Diesen  roüsste  zuvor  durchbrochen  nein .  ehe  sich  die  Eni— 
bryonen  berühren  könnten ,  denn  die  Fälle,  wo  Zwillinge  in 
einem  Amnion  sich  befinden,  *ind  zu  sehen  und  selbst  schwie- 
rig zu  erklären ,  als  dass  man  sich  darauf  berufen  konnte. 
Wie  gering  die  Neigung  zur  Verwachsung  anter  verschiede- 
nen Embryonen  ist,  zeigen  die  Falle  von  Zwillingen,  wo 
wegen  Beengung  des  Raumes  der  eine  fast  ganz  platt  ge- 
drückt war,  und  doch  keine  Verwachsung  zu  Stande  kam. 

In  Erwägung  des  eben  Gesagten  ist  die  oben  gedachte 
Trennung  der  Missbildungen  mit  Überzahl  der Th eile  und  die 
Annahme  doppelter  Keime  und  ihre  Verschmelzung  nicht  zu- 
lässig. Dafür  muss  man  suchen,  die  Entstehungsweisen  der 
fraglichen  Missbildungen  zu  erklären.  In  dieser  Rücksicht  ist 
zu  bemerken : 

1.  Es  dürfte  eine  ursprünglich  abweichende  Bildung  des 
Eies  vielleicht  schon  im  unbefruchteten  Znstande  die  Ursache 
sein,  —  welche  Annahme  Bischoff  durch  die  Beobach- 
tungen von  Eiern  mit  Verdoppelung  des  Dotters  und  durch 
das  Factum  der  Wiederkehr  von  Doppelbildungen  bei  dersel- 
ben Mutter  und  deren  Erblichkeit  rechtfertigt.  Freilich  würde 
diese  Ursache  wohl  nur  für  die  vollkommneren  Doppelbildungen 
gelten  ,  indem  es  unwahrscheinlich  wäre  ,  schon  einen  über- 
zähligen Finger  oder  eine  derlei  Extremität  hieraus  abzuleiten. 

Ä.  Schon  seit  Langem  hat  man  nach  beachten» wert hen 
Analogien  eine  ungewöhnliche  Energie  der  Bildung»  thatig- 
keit  im  Keime  angenommen ,  durch  welche  sich  aus  diesem 
mehr  Theile  entwickeln  können ,  als  der  Idee  der  Gattung 
gemäss  ihm  zukommen.  Wenn  auch  bezüglich  factischeu 
Nachweises  die  Beobachtungen  von  Wolff,  v.  Bar  und 
Reichert  Doppelbildungen  aus  einer  sehr  frühen  Zeit  be- 
treffen ,  so  waren  selbe  doch  schon  zu  weit  vorgerückt ,  um 
die  Annahme  einer  gesteigerten  Bildungsenergie  im  Keime  — 
als  Bildung  eines  mehr  weniger  doppelten  Frucht hofes  aus 
den  Elementen  des  Dotters ,  oder  als  Spaltung  eines  schon 
gegebenen  einfachen  Fruchthofes  —  selbst  direct  zu  erwei- 
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gen.  Dagegen  sind  diese  Fülle  aus  hinlänglich  früher  Zeit, 
um  durch  das  entschiedene  Ausgeprägtsein  ihrer  ganzen  An- 
ordnung darzuthun ,  dass  die  Ursache  der  Missbildung  ent- 
weder and  am  wahrscheinlichsten  eine  ursprüngliche  oder  doch 
eine  in  der  allerfrühesten  Zeit  begründete  sein  musste.  — 
Die  Vervielfältigung  einzelner  Theile  ist  auch  noch  in  späte- 
rer Zeit  möglich ,  so  lange  der  Keim  zu  denselben  noch  ein 
indifferenter  ist. 

3.  Eine  besondere  Art  von  Doppelbildungen  kann  zur 
Zeit  mit  gutem  Grunde  nur  durch  ein  Ovum  in  ovo ,  d.  i.  da- 
durch erklärt  werden,  dass  ursprünglich  ein  Ei  in  dem  andern 
eingeschlossen  war.  Es  sind  diess  die  Doppelbildungen 
durch  sogenannte  Erschliessung  oder  Ein- 
pflanzung, das  sogenannte  ungewöhnliche 
oder  zeugungsähnliche  Dop  pelt  wer  den  (Me- 
ckel), Diplogenese  par  penetration;  im  Innern 
eines  Fötus  ist  an  irgend  einer  Stelle  ein  zweiter  unvollkom- 
mener Fötus  eingeschlossen ,  Foetus  in  foetu ,  oder  ein  Foe- 
tus  ist  mit  einem  andern  mittelst  einer  mehr  oder  weniger 
vollständigen  Nabelschnur  und  Place  nU  an  einer  Stelle  —  nach 
bisherigen  Beobachtungen  am  Hirnschedel  oder  am  Gaumen  — 
verbunden.  Meckel  hatte  den  Foetus  in  foetu  als  ein  Zeu- 
gungsprodukt angesehen  und  seine  Ansicht  durch  mancherlei 
Analogien,  wie  die  Bildung  von  Haaren  und  Zähnen  ohne 
eigentlichen  Zeugungsact,  die  geschlechtslose  Vermehrung 
und  Fortpflanzung,  die  Regeneration  zu  unterstützen  ge- 
sucht. Soferne  jedoch  bezüglich  dieser  Ansicht  nunmehr  eine 
geschlechtslose  oder  eingeschlechtige  Zeugung  nicht  wohl, 
noch  weniger  aber  eine  Vervielfältigung  durch  Knospen  oder 
Sprossen  zulässig  ist,  einzelne  der  hieher  gehörigen  Beob- 
achtungen auch  Fälle  betreffen,  wo  man  die  Missbildung 
schon  bei  frühen  Embryonen  fand  (im  3.  Monate  nach  Ham- 
burger Magazin  Bd.  II. ,  im  7.  Mon.  nach  Fattori),  wo 
eine  zeugungsartige  Produktion  nicht  denkbar  ist,  -  soferne 
weiters  das  Vorkommen  von  Ovum  in  ovo  wenigstens  bei  den 
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Vögeln  erwiesen,  andererseits  »ber die Intussusception  eines 
Eies  in  das  andere  während  der  Entwickelang  selbst  nicht 
begreiflich  ist ;  so  erscheint  die  obige  ErkUrangs weise  der 
fraglichen  Mißbildung  durch  ein  ursprüngliches  Ovum  in  ovo 
völlig  annehmbar. 

4.  Endlich  liegt  der  Vermehrung  der  Zahl  der  Theile 
nicht  selten  Bildungshemmung  zum  Grunde  und  der  (anato- 
mische) Excess  wird  zu  einem  (physiologisch)  nur  schein- 
baren ,  z.  B.  das  echte  Divertikel  am  Darme  als  Überbleibsel 
des  Ductus  omphalo  -  mesentericus  ,  doppelte  Stirnbeine  , 
Zwickelknochen,  doppelter  Uterus  u.  s.  w. 

Die  Missbildungen  mit  Überzahl  lassen  sich 
in  mehrere  Ordnungen  eintheilen  und  diese  sind  mit  den  vor- 
züglichsten Arten  folgende: 

1.  Ordnung.  Mi s sbi ldung en  durch  Überzahl 
ei  nzeln  er  Theile  hei  einfachem  Kopf  und  Rumpf. 

Dienst  hus,  Missbildung  mit  einem  überzähligen  Un- 
terkiefer. 

Caudatus,  menschlicher  Fötus  mit  einem  schwanz- 
ä Ii n liehen  Fortsatze  am  Kreuzbeine. 

Polydactylus,  Missbildung  mit  überzähligen  Fingern. 

Xotomeles,  Missbildung  mit  überzähligen  Gliedmas- 
sen am  Rücken. 

P  y  g  o  m  e  1  e  s ,  mit  überzähligen  Gliedmassen  am  Steisse 
(am  Kreuzbeine). 

Gastromeies,  mit  überzähligen  Gliedmassen  an  der 
vordem  Körperfläche. 

Me  lo  m  ele  s  ,  mit  überzähligen  Gliedern  an  den  nor- 
malen Extremitäten. 

Ferner  gehören  hieher: 

1.  Überzahl  an  Schedelknochen  , 

2.  »         »  Wirbeln, 

3.  »         »  Rippen , 

4.  »         »  Muskeln , 

5.  »  Zähnen, 
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6.  doppelte  Zunge;  sie  liegen  immer  über  einander, 

7.  doppelte  Speiseröhre , 

8.  wahre»  Divertikel  des  Darms  , 

9.  doppelter  Blinddarm  and  Wurmfortsatz , 

10.  doppelter  BauchspeicheldrQsengang , 

11.  doppelter  Gallengang, 

12.  Mehrfach  werden  der  Milz, 

13.  doppeltes  Herz, 

14.  Mehrrachwerden  der  Nieren ,  wahrscheinlich  in  Bil- 
dungshemmung  begründet, 

15.  doppelte ,  dreifache  Harnleiter , 

16.  doppelte  Harnblase , 

17.  drei  Hoden  (?) , 

18.  doppelte  Ruthe  und  Kitzler  (?) , 

19.  doppelter  Uterus,  uterus  duplex  (U.  bicornis,  bilocula- 
ris)  —  durchaus  als  Bildungshemmung  zu  betrachten. 

20.  Hoden  und  Eierstöcke,  Samenleiter ,  Sanienbläschen, 
Trompeten,  Uterus  u.  s.  w.  in  demselben  Individuum 
(Hermaphroditismus  durch  Überzahl)  ? 

91.  Überzahl  der  Brüste.  •:.  \  :tßi  rbu**, 

2.  Ordnung.  Z  wi  1 1  i ngs m i ssb ild u  ng e n  mit 
doppeltem  Kopf  und  Rumpf. 

a)  Oberes  Doppeltwerden. 

Heteroprosopus,  mit  zwei  Gesichtern ,  von  denen 
eines  vollständig ,  das  andere  mangelhaft  ist. 

Die  ran  us,  mit  doppeltem  Schedel;  Gesicht  einfach 
oder  doppelt  und  verschmolzen ,  der  Unterkiefer  einfach. 

Monocranus.  Einfacher  Schedel,  zum  Theil  doppel- 
tes Antlitz  ,  in  verschiedenem  Grade  doppeltes  Gehirn ,  drei 
oder  vier  Augen. 

Diprosopus,  mit  doppeltem  Gesichte;  die  Gesichter 
und  auch  zum  Theil  die  Gehirnschedel  sind  vollkommen  ge- 
trennt oder  es  betrifft  die  Trennung  bloss  die  Gesichter  bis  an 
die  Jochbogen  ,  immer  doppelter  Unterkiefer. 
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Dicephalus,  mit  zwei  völlig  gesonderten  Köpfen, 
zwei,  sehen  drei  obere,  zwei,  sehen  drei  untere  Extremi- 
täten. 

Thoraco-Gas  trodidymus.  Zwei  Köpfe  und  Haine, 
Brust  und  Baach  verschmolzen ,  vier  ohere  Extremitäten  , 
zwei  oder  drei  untere.  (Die  beiden  sardinischen  Zwillings- 
Schwestern  Ritta  und  Christina.) 

Gastro  didymus,  am  Unterbauch  vereinigte  Zwillin- 
ge, alles  andere  doppelt.  Die  vier  Unterextremitäten  stehen 
zwei  und  zwei  in  einem  rechten  Winkel  nach  den  Seiten  ab. 

Pygodidymus  (Gurlt),  Py  gop  ages  (G.  8t.  Hi- 
laire).  Zwei  vollkommen  getrennte  Körper,  die  mit  ihren 
hintern  Flachen  am  Kreuz-  oder  Steissbeine  zusammenhän- 
gen. (Die  bekannten  ungarischen  Schwestern  Helena  und 
Judith,  die  im  Jahre  1701  geboren  und  ff  Jahre  alt  wurden.) 

b)  Unteres  Doppeltwerden. 

Dipygus  s.  Monocephalus  (Gurlt),  Thora- 
delphas  (G.  S  t.  Hilaire).  Kopf,  Hals  und  Brust  einfach, 
die  Bauche  und  der  hintere  Theil  des  Körpers  getrennt,  zwei 
oder  vier  obere ,  immer  vier  untere  Extremitäten. 

He  te  ro  di  dy  m  u  s  (Gurlt),  H  e  t  eradel  phus  (G. 
St.  Hilaire),  sog.  Parasitenbildung.  Ein  grös- 
serer regelmässig  gebildeter  Körper  trägt  einen  mehr  oder 
weniger  unvollständigen  an  der  Brust  oder  am  Bauche. 

Dihypogastricus,  sogen.  Janusbildung,  Missge- 
hurt mit  doppeltem ,  vom  Nabel  ab  getrennten ,  oberhalb  mehr 
oder  weniger  verschmolzenen  Körper.  Zwei  Köpfe  sind  so 
vereinigt,  dass  entweder  zwei  Gesichter  an  den  entgegen- 
gesetzten Seiten  stehen ,  von  denen  eines  gewöhnlich  man- 
gelhaft ist ,  oder  dass  nur  ein  (bisweilen  mangelhaftes)  Ge- 
eicht ,  aber  ein  doppelter  verschmolzener  Hirnschedel  da  ist. 
Der  Rumpf  ist  doppelt,  bis  zum  Nabel  verschmolzen  ,  vier 
obere  und  vier  untere  Extremitäten. 

Symphy soeephalus  (Barkow),  Cephalopa- 
ges  (G.  St.  Hilaire).  Am  Kopf  vereinigte  Zwillingsmiss- 
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geburt ;  die  Zwillinge  nind  vollständig  oder  es  ist  von  dem 
einen  bloss  der  Kopf  vorhanden. 

e)  Unteres  und  oberes  Do p pel  t wer  d e n. 

Diprosopus  diaedoeus  (Barkow),  Tetrasce- 
lns  (Gurlt).  Zwei  Köpfe  an  den  Seiten  verbanden,  Brast 
und  Baach  verbunden,  zwei  oder  vier  obere  Extremitäten  , 
Harn-  and  Geschlechtsorgane  and  untere  Extremitäten  doppelt. 

Hemipages  (G.  S  t.  Hilaire).  Die  Köpfe  nur  ober- 
flächlich an  der  8eite  vereinigt,  gemeinschaftlicher  Unterkie- 
fer, Hals,  Brust  und  Bauch  bis  an  den  Nabel  verschmolzen  , 
Becken  getrennt ,  vier  obere  und  vier  untere  Extremitäten. 

Thoracodidy mns  (Gnrlt).  Zwei  getrennte  Körper 
an  der  Brust  verbunden. 

Xyphopages,  zwei  ganz  getrennte,  nur  in  der  Ge- 
gend des  Schwertknorpels  verbundene  Körper.  (Die bekannten 
siamesischen  Brüder). 

3.  Ordnung.  Doppelmissbildungen  durch 
Einpflan  zung. 

C ryp todidynius  (Gurlt),  sog.  Foetus  in  foetu; 
der  grössere  vollständige  Foetus  trägt  an  irgend  einer  Stelle 
unter  der  Haut  oder  in  seinen  Körperhöhlen  einen  zweiten 
kleineren  stets  unvollständigen. 

Om phalo cranodidymus.  Die  Nabelschnur  und  das 
Rudiment  des  einen  Fötus  wurzelt  im  Hirnschedel  des  andern. 

Epignathus.  Ein  unvollkommener  Fötus  wurzelt  mit 
seinen  Blutgefässen  in  dem  Gnomen  eines  vollkommneren. 

4.  Ordnung.  Dreifache  Missbildungen.  M. 
triplicia.  —  Durch  neuere  Beobachtungen  ausser  Zweifel 
gesetzt. 

Die  überzähligen  Theile  sind  an  Form  und  Stractur  ent- 
weder den  normalen  gleich ,  oder  aber  sie  sind  oft  in  beiden 
Rücksichten  in  verschiedenem  Grade  verkümmert. 

Die  Häufigkeit  der  Verdoppelung  ist  bei  den  verschiede- 
nen Theilen  des  Körpers  verschieden  $  so  ist  eine  Vermehrung 
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von  Eingeweiden ,  Sinnesorganen  viel  »eltener  als  jci.c  der 
Extremitäten. 

Die  Art  der  Verbindung  zweier  Individuen  bei  Doppel- 
missbildungen ist  nach  dem  Gesagten  entweder  eine  nur  ober- 
flächliche durch  Haut  oder  Knochen  vermittelte ,  oder  aber  es 
fliegen  an  der  Vereinigungsstelle  die  Körperhöhlen  zusammen, 
und  es  sind  verschiedene  gleichnamige  Organe  der  beiden  In- 
dividuen unter  einander  in  verschiedenem  Grade  verschmolzen. 

Die  erworbene  regelwidrig  vermehrte  An- 
zahl besteht  bei  höheren  Thieren  und  dem  Menschen  immer 
nur  in  Vermehrung  der  ein  Gewebe  constituirenden  Elementar- 
teilchen, der  in  die  Zusammensetzung  eines  Organs  einge- 
henden wesentlichen  oder  unwesentlichen  Gewebseiemen te, 
und  erscheint  somit  als  Massen-  oder  Dichtigkeitszunahme 
desselben ,  niemal  besteht  sie  in  Ausbildung  neuer  complexer 
Organe.  Jedoch  veranlasst  Hemmung  und  Alienation  einer 
Behufs  der  Heilung  von  Verletzung,  destructiven  Krankheits- 
process  eingeleiteten  Gewebsbildung  bisweilen  das  Erschei- 
nen überzähliger  der  Idee  des  Organismus  fremdartiger  Appa- 
rate z.  B.  anomaler  AusfOhrungsgänge ,  acceasorischer  Ge- 
lenke. 
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II.  Hauptstück. 

Anomalien  der  Grösse. 

Dia  Anomalien  des  Volumens  erscheinen  als  regelwi- 
drige Grösse  und  als  regelwidrige  Kleinheit, 
beide  sind  entweder  angeboren  oder  erworben.  Sie  sind 
sehr  oft  nur  relativ  d.  i.  gültig  mit  Rücksicht  auf  die  Ent- 
wickelungs-  und  Lebensperiode.  Ferner  ist  eben  auch  ihre 
Bedeutung  und  Wichtigkeit  nur  relativ  je  nach  dem  davon 
befallenen  Organe,  z.  B.  Kleinheit  des  Gehirns,  Vergrösse- 
rung  des  Herzens.  Endlich  betreffen  sie  den  ganzen  Körper 

• 

gleichförmig  oder  auf  eine  mehr  oder  weniger  auffällige  Weise 
ungleichförmig,  oder  sie  betreffen  bloss  einzelne  Organe. 

1.  Regelwidrige  Grösse. 

Die  angeborne  regelwidrige  Grösse  ist  bisweilen 
allgemein,  sie  betrifft  den  ganzen  Körper  als  sog. 
Riesenwuchs,  Macrosomia ,  Magnitudo  gigantea.  Es 
werden  Kinder  entweder  ungewöhnlich  gross  und  stark,  aus- 
gestattet mit  den  sonstigen  Zeichen  einer  vorschnellen  Ent- 
wickelung  (Verschliessung  der  Nahte ,  grössere  Starke  und 
Länge  der  Haare ,  Hervorgebrochensein  eines  oder  mehrerer 
Zähne  u.  s.  w.)  geboren,  oder  aber  sie  wachsen  in  Folge 
einer  angeborenen  Anlage  in  der  Jugend  ungewöhnlich  stark, 
und  erreichen  endlich  eine  Grösse ,  welche  das  gewöhnliche 
Maass  übertrifft.  Sie  stellen  sodann  die  sog.  Riesen,  Homines 
praegrandes,  gigantei  dar.  Die  riesige  Länge  betrifft  den 
Körper  entweder  so,  dass  die  Proportion  durchaus  die  richtige 
ist,  oder  aber  sie  ist  sehr  häufig  gegeben  durch  die  vorwal- 
tende Länge  einzelner  Abschnitte  zumal  der  Unterextremitäten. 
Ausserdem  besteht  mit  dem  Riesenwuchse  eine  der  übermäs- 


Digitized  by  Google 


■ 

»igen  Lange  entsprechende  Entwickelang  der  Organe  und  Sy- 
steme der  Masse  nach  ,  oder  aber  es  sind  verschiedene  der- 
selben in  ihrer  Entwicklung  verbfiltniasmasaig  zurückgeblie- 
ben z.  B.  das  Muskelsystem ,  das  Herz ,  das  Gehirn ,  das 
Fettgewebe,  die  Geschlechtsteile. 

Die  einzelne  Theile  des  Körpers  betreffende  partlale  re- 
gelwidrige Grösse  ist  als  angeborne  und  als  er- 
worbene Tie!  hänfltfer. 

Dieser  regelwidrigen  Grosse  Hegt  je  nach  Umstünden 
eine  ursprüngliche  Abweichung  des  Keimes ,  übermässige 
Bildungsthätigkeit  im  Keime,  ferner  Hypertrophie,  Dilatation 
bohler  Organe  und  verschiedenartige  Texturerkrankung  der 
Organe  in  verschie denen  Perioden  deslntra-nnd  Extrauterin- 
lebens  zum  Grunde.  Letztere  sind  besonders  Hyperämie, 
Entzündung  (Congesüvturgor ,  Entzündungstumor)  und  die 
verschiedensten  Afterbildungen.  Die  angeborne  regelwidrige 
Grösse  hat  Qberdiess  bisweilen  die  Bedeutung  einer  Bildung»« 
hemmung ,  z.  B.  eine  zu  grosse  Thymus. 

Eine  nähere  Erörterung  erfordern  hier  die  Hypertrophie 
und  nebst  ihr  die  Dilatation  hohler  Organe. 

Hypertrophie. 

Die  Hypertrophie  besteht,  wie  der  Name  aussagt,  in  ver- 
mehrter Ernährung ,  deren  Resultat  Massen-  und  in  der  Re- 
gel aueh  gleichzeitige  Voltimszunahme  ist. 

Daraus ,  dass  der  apriorische  Verstand  die  Möglichkeit 
der  Existenz  dieser  Anomalie  postulirt,  und  die  Erfahrung 
in  der  That  fast  in  jedem  Gebilde  gelegenheitlioh  Massen- 
und  Volumszunahme  ohne  crasse  Texturstörung  derselben  be- 
stätigt ,  ist  es  erklärlich,  wie  leichtfertig  man  es,  seitdem 
der  Begriff  und  Name  Hypertrophie  in  die  Wissenschaft  einge- 
führt ward,  mit  der  Diagnose  vorkommender  Massen- und 
Volumszunahmen  bis  auf  die  neuere  Zeit  nahm,  wie  sehr  man 
dabei  vielerlei  differente Dinge  zusammenwarf.  Erst  die  neueste 
Zeit  muss  durch  genauere  auf  eine  tiefere  Einsicht  in  die 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  5 
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normalen  Verhältnisse  des  Baues  und  der  Mischung  der  Or- 
gane basirte  und  vergleichende  Untersuchung  mittelst  der  ihr 
zu  Gebote  stehenden  physikalischen  Behelfe  durch  Sichtung 
und  Scheidung  Fortschritt  auf  einem  weiten  und  ergiebigen 
Gebiete  machen. 

1.  Die  vermehrte  Ernährung  ist  entweder  eine  reine  sol- 
che —  der  Massen-  und  Volumszunahme  liegt  durchaus  kein 
erweisliches  Hinzukommen  eines  dem  betreffenden  Organe 
heterogenen  Elementes  zu  Grunde  —  achte  Hypertrophie. 

2.  Die  vermehrte  Ernährung  ist  eine  anomale;  als 
deren  Resultat  liegt  der  Massen-  und  Volumszunahme  das 
Hinzukommen  eines  dem  betreffenden  Organe  heterogenen 
Stoffes ,  sei  es  als  formloses  Blastem  oder  bestimmtes  formel- 
les Elenjent ,  zum  Grunde,  was,  soferne  der  anomale  Stoff 
sich  gleichförmig  der  Textur  des  Organs  einverleibt  d.  i. 
zwischen  die  formellen  Elenientargebilde  desselben  und  in  diese 
selbst  aufgenommen  wird,  als  Infiltration  des  Parenchyms  er- 
scheint—  unfichte  Hypertrophie.  Sie  nähert  sich  der 
Afterblldung ,  ja  sie  ist  im  Grunde  eine  solche. 

Vorläufig  treten  somit  die  sammtlichen  sogenannten  Hy- 
pertrophien in  die  eben  genannten  zwei  Reihen  aus  einander, 
von  jeder  wird  im  Verfolge  noch  manches  Specielle  zu  erör- 
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lern  sein. 

So  sehr  verschieden  die  beiderlei  Hypertrophien  auf  den 
ersten  Anblick  auch  sind,  und  so  wenig  auch  die  zweite 
Reihe  streng  genommen  hieher  gehört ,  so  lisst  sie  sieh  doch 
in  einer  für  die  Praxis  fruchtbringenden  und  mit  guten  Gründen 
zu  rechtfertigenden  Weise  eben  nur  hier  erörtern. 

a)  Von  der  Sehten  Hypertrophie  zur  unSehten  gibt  es 
unmerkliche  quantitative  und  qualitative  Obergänge  und  beide 
können  neben  einander  in  demselben  Organe  bestehen.  So 
wird  ein  vermehrter  Fettgehalt  der  Leberzellen  allmälig  durch 
Erscheinen  von  freiem  Fett ,  durch  Abänderung  der  Natur 
des  Fettes  zu  einem  palpablen  Afterbildungsprocesse. 

b)  Zwischen  beiden  Reihen  herrscht  ein  gemeinsames 
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Band  und  zwar  die  Begründung  beider  in  einer  Anomalie  der 
Crase.  ihr  Hervorgehen  aus  einer  bestimmten  individuellen  mehr 
weniger  deutlich  krankhaften  Richtung  der  Gesaramt Vegetation, 
wo  nicht  palpable  locale  ursächliche  Momente  erweislich 
sind. 

Für  jedes  Organ  ist  von  vorne  herein  die  Möglichkeit 
von  Hypertrophie  überhaupt  gegeben  und  die  Erfahrung  weist 
eine  selche  mit  mehr  oder  weniger  Bestimmtheit  fast  in  jedem 
nach.  Jedoch  gilt  letzteres  zur  Stunde  nicht  für  jede  der  bei- 
den Hauptkategorien  der  Hypertrophie ,  indem  sich  z.  B.  Hy- 
pertrophien des  Zellgewebes,  des  Fettgewebes,  der  Muskeln 
zumal  der  organischen  gemeinhin  als  Ächte ,  jene  der  soge- 
nannten parenchymatösen  Organe  in  der  Regel  und  de  po- 
tiori  als  unachte  erweisen. 

a.  Die  achte  Hypertrophie. 

Die  ächte  Hypertrophie  scheint  von  vorn  herein  unzwei- 
felhaft, und  die  beiläufige  Beobachtung  und  Untersuchung 
constatirt  sie  unzahlige  Mal  in  den  verschiedensten  Gebilden ; 
ihre  Nachweisung  bietet  aber  merkwürdiger  Weise,  sobald 
man  sie  durch  eine  auf  die  elementare  Textur  und  Kntwicke- 
lung  ausgehende  Analyse  versucht,  gerade  für  die  wichtigsten 
Organe  und  Gewebe  ausserordentliche  Schwierigkeiten. 

Wenn  es  sich  nämlich  nicht  um  eine  augenfällige  Massen- 
zunahme unwesentlicher,  in  die  Zusammensetzung  eines 
Organs  eingehender  Bestandteile  z.  B.  des  Zellgewebes , 
fibrösen  Gewebes ,  Fettgewebes  u.  dgl. ,  sondern  um  den 
Nachweis  einer  Massenzunahme  wesentlicher,  speeifischer 
Texturelemente  handelt ,  so  ist  man ,  so  sehr  auch  die  kräfti- 
gere Ausprägung  aller  Attribute  des  Organs  im  Leben  und  an 
der  Leiche  zur  Annahme  einer  achten  Hypertrophie  berechti- 
gen, diesen  Nachweis  durch  eine  elementare  Analyse  der 
Textur  factisch  zu  geben  gewöhnlich  nicht  im  Stande. 

Wenn  man  absieht  von  einer Massenentwickelung  in  Folge 
von  ungewöhnlicher  Succulenz  der  Gewebe ,  von  Tränkung 
mit  einem  Obermaasse  von  formlosen  an  eigentlich  nährenden 
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trophie  nur  begründet  sein  in  \  ermehrong  der  Anzahl  der  we- 
sentlichen Texturel ernenne  dureh  Anbildung  neuer,  oder  in 
einer  anomalen  Grösse  d.  i.  in  Yergrösserung  derselben.  Es 
lässt  sich  tut  Stande  hierüber  im  Allgemeinen  weiter  nichts 
erörtern  und  es  anss  genügen .  dasjenige,  was  sieh  MM  Vn- 
tersuchngen  >Pe«eIJer  Hypertrophien  herausstellt,  der  Reihe 

Die  Hypertrophien  des  Zellgewebes,  des  fi- 
bröse n  Gewebes,  des  Fet  tge  wehes,  der  allge- 
meine b  Decken  und  zwar  sowohl  der  Lederhaut 
und  des  P  apillarkftrpers  als  auch  der  Talgdrüsen 
und  der  E  pi d ermoid algebilde,  der  Schleimhäute 
und  ihrer  Follikeln,  endlich  der  Knochen  scheinen  un- 
zweifelhaft. 

Die  Hypertrophie  lässt  sich  zwar  nicht  durch  verglei- 
chende Zählung  der  Elementargcbilde  eiweisen.  und  die  Grösse 
der  letzteren  bietet  schon  im  physiologischen  Zustande  vielerlei 
Verschiedenheiten  dar,  allein  da  die  Masseazuuahnie  augen- 
scheinlich ist  und  dabei  die  Anbildung  heterogener  Elemente 
nicht  stattfindet,  so  nuss  in  derThat  die  Summe  der  bezüg- 
lichen Elemenfargebilde  Termehrt  worden  sein  und  eine  Hy- 
pertrophie vorliegen.  Auch  findet  man  ungewöhnlich  viele 
auf  embryonalen  Stadien  befindliche  Elemente  der  bezüglichen 
Texturen  z.  B.  im  Zellgewebe. 

Der  Nachweis  der  Hypertrophie  der  Muskeln 
bietet,  so  leicht  und  ausgemacht  die  Sache  scheint,  die  mei- 
sten Schwierigkeiten.  Die  Massen-  und  Volumsvermehrung 
eines  hypertrophirten  Muskels  seheint  nämlich  augenfällig 
durch  Vermehrung  seiner  Frischmasse  gegeben ,  allein  eine 
stringente  Beweisrührung  ist  wenigstens  für  die  quergestreif- 
ten Muskeln  zur  Stunde  nicht  geglückt.  Eine  Zählung  der 
Primltivfasern  ist  nämlich  unthunlich ,  und  Elemente,  die 
deutlich  für  embryonale  Stadien  neuer  Muskelfaserbildung 
gelten  konnten,  Uesscn  sich  bisher  nicht  auffinden;  eineVer- 
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grösserung  der  primitiven  Muskelfaser  durch  vermehrten  In- 
halt an  primitiven  Fibrillen  ist  am  so  weniger  za  erweisen. 
Dass  die  Hypertrophie  in  verstärkter  Scheidenbildung  allein 
bestehe ,  dem  widerspricht  z.  B.  ein  hypertroph irter  Biceps 
brachii  durch  seine  saturirte  Färbung-,  seine  eminente  Resi- 
stenz und  seine  Functionstuchtigkeit.  Ebenso  wenig  ja  noch 
viel  weniger  könnte  diess  ein  vermehrter  Fettgehalt  erklären,  da 
excessive  Fettbildung  unter  jeder  Form  die  Vegetation  des  Mus- 
kelfleisches zurückdrängt.  Auch  widersprechen  beiden  letz- 
teren Annahmen  die  Hypertrophien  der  organischen  Muskeln. 

Die  Untersuchung  bypertrophirter  Herzen  ,  zu  der  sich 
die  häufigste  Gelegenheit  bietet ,  leistet  durch  ihre  Resultate 
zur  Aufhellung  des  Problems  desto  weniger ,  je  bedeutender 
die  Massenzunahme  ist.  Eine  Neubildung  von  Muskelfasern 
lasst  sich  nicht  erweisen ,  die  vorhandenen  fertigen  Muskel- 
fasern sind  vielmehr  —  entsprechend  der  verminderten  Ener- 
gie des  Organes  —  in  einem  Zerfallen  ihrer  Fibrillen  zu  einer 
2um  Theile  dunkelfarbigen  Moleküle  und  in  Verödung  be- 
griffen. Was  augenscheinlich  ein  Mehr  ist,  das  sind  unregel- 
mässige Anhäufungen  von  einem  amorphen  scholligen,  schollig- 
faserigen von  Kernen  reichlich  durchstreuten  ,  auf  verschie- 
denen Entwicklungsstufen  zu  Zellgewebe  befindlichen  Bla- 
stem und  von  Zellgewebe  selbst,  nebstdem  eine  grössere 
Menge  freien  Fettes  und  Fettgewebes. 

Bestimmteres  ergibt  sich  bezüglich  der  Hypertrophie  der 
organischen  Muskeln.  Hier  kommen  nämlich  neben  Kernbil- 
dungen in  die  Länge  wachsende  mit  Kernen  besetzte  Plätt- 
chen vor  als  die  Rudimente  neuer  Fasern.  Ein  vorzügliches 
Beispiel  einer  in  dieser  Weise  zu  verfolgenden  Hypertrophie 
gibt  nebst  andern  der  Uterus  in  der  Schwangerschaft ,  und 
eben  so  gibt  er  ein  Beispiel  der  RückbUdung  der  Faser  bis. 
zum  Überbleiben  zahlreicher  Kerne,  die  endlich  resorbirt 
werden. 

Auch  die  Hypertrophie  im  Nervensysteme  ist 
fast  ganz  ein  Problem.  Eine  Ausbildung  neuer  Nervenfasern 
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ist  nicht  nur  von  vorn  herein  zum  mindesten  höchst  unwahr- 
scheinlich, sondern  auch  nicht  erwiesen;  eben  so  wenig 
lässtsich  eine  Vergrösserung  der  Nerrenröhrchen  durch  Ver- 
mehrung ihres  Inhaltes  darthun.  In  den  Centraiorganen  und 
zwar  im  Gehirne  besteht  sie  in  Anhäufung  der  zwischen  den 
Nervenröhrchen  befindlichen  feinkörnigen  Bindemasse.  In  der 
Peripherie  kann  sie  nur  in  Massenzunahme  des  Neuri- 
lems  bestehen.  Für  die  Ganglien  ist  die  Anbildung  neuer 
Ganglienzellen  zwar  nicht  erwiesen,  allein  der  Wiedererzeu- 
gung exstirpirter  Ganglien  zufolge  nicht  unwahrscheinlich. 

Eine  der  am  häufigst  besprochenen  Hypertrophien 
ist  jene  der  drüsigen  Organe.  Wenn  man  hier  zunächst 
wohl  absieht  von  den  zumal  in  der  Leber,  in  der  Milz,  in 
den  Nieren  sehr  häufig  vorkommenden  unechten  Hypertrophien , 
so  kann  in  den  genannten  Organen  vorerst  ein  unwesentlicher, 
in  ihre  Zusammensetzung  eingehender  Bestandtheil  —  Zell- 
gewebe, Fettgewebe  —  hypertrophirt  sein  z.  B.  in  der  Brust- 
drüse ,  in  den  Speicheldrüsen ,  oder  es  kann  die  Hypertro- 
phie das  eigentliche  Parenchym  derselben  betreffen.  Um  den 
Nachweis  dieser  letzteren  würde  es  sich  eigentlich  handeln. 

In  dieser  Rücksicht  ist  zu  bemerken :  Nach  der  Unter- 
suchung mit  freiem  Auge  scheint  z.  B.  an  der  hiefür  am  besten 
geeigneten  Prostata  eine  Massenvermehrung  des  Parenchyms 
unzweifelhaft.  Diese  könnte  zu  Stande  kommen  durch  Anbil- 
dung neuer  Acini  (Läppchen)  oder  durch  Vergrößerung  der 
bestehenden ,  indem  sich  neue  primitive  Enchymzellen  an  sie 
anbilden,  oder  auf  beiderlei  Weise  zugleich.  Eine  Neubildung, 
ganzer  Läppchen  und  Lappen  findet  nach  dem,  was  der  Augen- 
schein namentlich  an  Hypertrophien  der  Prostata  lehrt,  höchst 
wahrscheinlich  statt ,  ganz  unzweifelhaft  aber  kömmt  schon 
nachdem,  was  He  nie  gesehen  hat,  d.  i.  nach  dem  Bestehen 
solitärer  Enchymzellen  in  der  Nähe  der  Drüsenläppchen  der 
Thränendrüse  eines  Kalbes,  und  noch  mehr  nach  dem,  was  sich 
insbesondere  leicht  in  hypertrophirten  Schilddrüsen  auffinden 
lässt,  eine  Neubildung  solcher  Drüsenzellen  und,  indem 
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diese  durch  Resorption  der  Zwischenwände  mit  den  bestehen- 
den Lappchen  zusammenfliessen ,  eine  Vergrößerung  der 
letzteren  vor.  —  Eine  eigenartige  Hypertrophie  concurrirt  mit 
der  Erweiterung  der  Höhlen  der  Acini ,  einer  sehr  häufigen 
Grandlage  der  Vergrößerung  drüsiger  Gebilde.  Die  Erwei- 
terung ist  die  Folge  der  mit  der  Hypertrophie  durch  dieselben 
localen  oder  allgemeinen  ursächlichen  Momente  gegebenen 
Vermehrung  des  Inhalts  der^cini  (des  Secretes).  Die  Hy- 
pertrophie besteht  in  Massenzunahme  der  umhüllenden  Faser- 
bildungen  der  Acini.  An  diesen  Zustand  knöpft  sich  sofort 
die  Entwickelnng  oder  Degeneration  des  Acinus  zu  einer  er- 
weiterten cystenartigen  Zelle  mit  verstärktem  Umhüllungsfa- 
ser-Lager, welche  endlich  mit  einer  mit  der  morphologischen 
Umstaltung  gleichen  Schritt  haltenden  Alienati on  des  Secre- 
tes  nach  Quantität  und  Qualität  zu  einer  umfänglichen ,  ein 
von  dem  ursprünglichen  Drttsensecret  völlig  differentes  Con- 
tentum  enthaltenden  Cyste  heranwachsen  kann.  Solches  beob- 
achtet man  in  den  Acinis  der  Schilddrüse,  an  den  Malpighi- 
schen  KnSueln  der  Nieren ,  den  Graafschen  Follikeln  ,  den 
Acinis  der  Speicheldrüsen,  an  den  Schleimfollikeln  zumal 
ganz  gewöhnlich  jenen  des  Cervix  uteri,  welche  sich  so  häu- 
fig noch  innerhalb  des  physiologischen  Zustandes  zu  ansehn- 
lichen dickhäutigen,  durch  Dehiscenz  sich  entleerenden  Bäl- 
gen entwickeln. 

Grosse  Schwierigkeiten  bietet  der  Nachweis  der  Hy- 
pertrophien der  Leber,  der  Milz,  der  Lymph- 
drüsen. 

Eine  Hypertrophie  der  Leber  durch  Anbildung 
neuer  Leberzellen  wäre  zwar  in  keinem  Widerspruche  mit  den 
Ansichten  über  ihre  Bedeutung  und  Function,  allein  der  ana- 
tomische Nachweis  derselben  ist  völlig  unmöglich. 

Augenscheinlich  dagegen  liegt  derselben  eine  Turges- 
cenz  der  Leberzellen  durch  vermehrten  Fett-  oder  Galle  nge- 
halt  nächst  Hyperämie  der  Capillarität  zum  Grunde,  ein  Zu- 
stand ,  der  das  mehr  oder  weniger  markirte  Hervortreten  der 
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sogenannten  seceruirenden  Lebersubstauz  —  eine  sogenannte 
einseitige  Leberhypertrophie  —  in  Form  der  Muskatnussle- 
ber  bedingt. 

Die  Hypertrophie  der  Milz  iuuss  nächst  der  Ver- 
stärkung ihres  flbrüsen  Gerüstes  hauptsächlich  in  Massenzu- 
nähme  der  Müzpulpe  d.  i.  in  Vermehrung  der  diese  letztere 
constituirenden  Elemente  gesucht  werden. 

Auch  die  Hypertrophie  der  Lymphdrüsen  kann 
nicht  wohl  in  Anbildung  neuer  Lymphgefässe  in  den  Ganglien, 
sondern  in  der  Vermehrung  des  Parenchyms  zwischen  den 
Lymphgefsssen  begründet  sein.  An  diesem  verarmen  wenig- 
stens die  Lymphdrüsen  augenscheinlich  bei  Atrophie. 

Die  Hypertrophie  der  Lungen  besteht  nicht  in 
Anbildung  neuer  Lungenzellen,  sondern  in  einer  Masseuzu- 
nähme  der  Wände  der  bestehenden.  Eine  erfolgreiche,  ener- 
gischere (vicariirende)  Function  einer  solchen  Lunge  setzt 
übrigens  die  Vermehrung  der  CapUlargefässe  durch  Anbil- 
dung neuer  voraus,  die  bisher  nicht  erwiesen  ist.  —  Eben  so 
mag  die  Hypertrophie  der  cavernösen  Körper  nicht 
in  der  Anbildung  neuer  Zell  räume  oder  Vermehrung  dersel- 
ben durch  die  Entwicklung  neuer  Septa,  sondern  in  Massen- 
zunahme  —  Verdickung  der  Wände  der  Zellraume  mit^leich- 
zeitiger  Erweiterung  dieser  letzteren  bestehen. 

b.  Die  unächte  Hypertrophie. 

Wir  haben  dieselbe  oben  als  Afterbildung  erkannt ;  sie 
kömmt  als  solche  häufig  in  Form  von  Infiltration  vor. 

Die  unächten  Hypertrophien  sind  in  der  Regel  auf  den 
ersten  Anblick  durch  eine  AlienaÜon  des  Gesammthabitus  des 
Organs  kenntlich.  Ganz  ausgezeichnete  unächte  Hypertrophien 
betreffen  häuüg  die  Leber ,  n&ohst  ihr  die  Milz  und  auch  die 
Nieren  und  stellen  die  gemeinhin  Hypertrophie  ,  Physconie , 
Infaretue  u.  s.  w.  genannten  Erkrankungen  der  beiden  erste- 
reo  dar.  Sie  erscheinen  als  Fetfcuoht  der  Leber,  wächserne 
Leber,  als  eiwejss artige,  speckige  Infiltration  derselben,  der 
Milz ,  der  Nieren ,  und  es  wird  von  ihnen  noch  unter  den 
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Afterbildungen  die  Rede  sein.  Sic  erreichen  nicht  selten  sehr 
hohe  Grade,  sind  immer  dnrch  eine  palpahle  Begründung  in 
dyscrasischer  G  es  ammt  Vegetation  ausgezeichnet,  je  nach  ih- 
rer rascheren  oder  langsameren  Entwicklung  unschmer/;- 
hafte  oder  schmerzhafte  Übel. 

Zu  diesen  Hypertrophien  gehören  ferner  im  Grande  auch 
die  oben  (8.  71)  erörterten  endlichen  Degenerationen  der 
hypertrophirten  und  erweiterten  Drüsen-Acini  zu  Cysten. 

Endlich  alle  durch  En tzundungsprodukt'  gegebenen  Hy- 
pertrophien ,  solern e  sie  in  Anbildung  eines  der  erkrankten 
Textur  fremdartigen  zu  Zell-  und  flbroiden  Gewebe  sich  um« 
staltenden  Blastems  bestehen. 

Die  Hypertrophie  befallt  nur  ein  oder  wenige  einzelne, 
meist  in  naher  Beziehung  zu  einander  stehende  Organe,  auch 
wohl  ein  ganzes  System  b.  B.  Knochen-,  Lymphdrüsen  Sy- 
stem ;  die  allgemeine  Hypertrophie,  als  sogenannte 
Polysarcie,  Corpulentia  nimia,  besteht  neben execs- 
siver  Fettbildung  in  ungewöhnlicher  Succulenz  der  Weich- 
gebilde zumal  der  zellstoffigen. 

Hypertrophirte  Organe  bieten  mancherlei  beachtenswert  he 
Veränderungen  dar;  sie  sind  im  Allgemeinen  folgende: 

Das  Volumen  ist  gewöhnlich  vermehrt;  besonders  ist 
die  Vergrösserang  bei  den  unechten  Hypertrophien  ausge- 
zeichnet. Nicht  gar  selten  bleibt  das  Volumen  das  normale; 
der  Abgang  der  Volumszunahme  wird  durch  Vermehrung  der 
Dichtigkeit  des  Organs  compensirt,  oder  es  betrifft  in  solchen 
Fällen  die  Hypertrophie  einen  gewissen  anatomischen  Be- 
standteil des  Organs ,  während  dem  ein  anderer  um  so  we- 
niger enihrt  wird. 

Bei  hohlen  Organen  unterscheidet  man  eine  einfache, 
mit  normaler  Capacität  der  Höhle  bestehende,  eine  excen- 
trische,  mit  Dilatation  der  Cavitit  vergesellschaftete,  und 
eine  concentrische  mit  Verkleinerung  der  Cavität  combi- 
nirte  Hypertrophie;  bei  der  letzteren  kann  das  Volumen  des 
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Organs  vermehrt,  es  kann  normal,  ja  es  kann  sogar  verrin- 
gert sein.  Beispiele  geben  die  Hypertrophien  des  Herzens, 
des  Uterus  n.  s.  w. 

Das  Gewicht  hypertrophirter  Organe  ist  entsprechend 
der  Volums-  und  Dichtigkeitszunahme  vermehrt. 

Die  Gestalt  erleidet  mit  der  Vergrößerung  immer  eine 
dem  Grade  der  letzteren  entsprechende  Abänderung.  Im  All- 
gemeinen werden  die  hypertrophirten  Organe  plump  ,  verlie- 
ren ihre  Kanten  und  Ränder,  ihre  ebenen  Flächen  u. s. w.  Die 
Art  der  Missstaltung  hat  insbesondere  noch  für  manche  Or- 
gane, wie  namentlich  die  Leber  eine  pathognomonische  Be- 
deutung. 

Die  Farbe  ist,  wo  eine  ächte  Hypertrophie  Stattfindet, 
die  normale  aber  meisthin  in  dunklerer  Nuance  ,  z.  B.  das  sa- 
turirte  Roth  wahrhaft  hypertrophirten  Muskelfleisches ,  die 
saturirten  zwei  Färbungen  der  Muskatnussleber ,  —  bei  den 
unächten  Hypertrophien  findet  eine  qualitative  Abänderung  der 
Farbe  verschiedener  Art  Statt. 

Die  Consistenz  des  hypertrophirten  Organs  ist  oft  un- 
verändert ,  sehr  oft  ist  sie  vermehrt ,  bisweilen  auch  vermin- 
dert. Eine  ausgezeichnete  Dichtigkeitszunahme  und  Resistenz 
kommt  in  hypertrophirten  Muskeln,  zumal  im  Fleische  des 
hypertrophirten  rechten  Herzventrikels,  nebstdem  besonders 
bei  den  von  mechanischen  Hyperämien  abzuleitenden  Hyper- 
trophien der  Milz  ohne  augenscheinliche  Vergrusserung,  eben 
so  bei  den  unächten  Hypertrophien,  namentlich  den  speckigen 
Infiltrationen  der  Leber ,  der  Milz  ,  der  Nieren  vor ,  —  eine 
Consistenz-Abnahme  zeichnet  die  Fettsucht  der  Leber  aus 
u.  s.  w. 

Die  Ge fasse  hypertrophirter  Organe  sind  bisweilen, 
wie  zumal  wo  mechanische  Hindernisse  die  Ursache  peren- 
nirender  Blutanhäufung  und  der  Hypertrophie  sind ,  erweitert 
und  in  ihren  Häuten  verdickt  (hypertrophirt).  Ausserdem  ist 
diess  ganz  gewöhnlich  nicht  oder  doch  nicht  in  einem  palpab- 
len  Grade  der  Fall.  —  Eine  andere  Frage  ist  die,  ob  mit  der 
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Anbildung  neuer  Gewebselemente  in  dem  hypertrophirteu  Or- 
gane auch  neue  Gefasse  entstehen.  Die  directe  Erfahrung 
lehrt  hierüber  nichts ;  bei  Hypertrophien  gewisser  vicariirend 
functionirender  Organe  wie  namentlich  der  Lungen  durfte 
man,  wenn  ein  wirkliches  Vicarüren  Statt  findet,  die  Anbil- 
dung neuer  Capillaren  annehmen.  Die  Nerven  hypertrophs- 
ter Organe  sind  zuweilen  auffallend  dicker. 

Die  Ursachen  der  Hypertrophie  sind: 

1.  Abnorm  vermehrte  Blutmenge  in  der  Capil- 
larität  des  Organs  und  Verlangsamung  der  Circulation  in  der- 
selben ,  wiederholte  und  andauernde  Hyperämien.  Beispiele 
hiefür  geben  insbesondere  die  häufigen  aus  mechanischen  Hy- 
perämien sich  entwickelnden  Hypertrophien  der  Baucheinge- 
weide, der  Schleimhäute  bei  organischen  Herzkrankheiten, 
die  Hypertrophien  des  Zellgewebes  der  Untergliedmassen 
bei  Varicosität  ihrer  Venen ,  ferner  die  aus  den  nach  wieder- 
holten Entzündungen  zurückbleibenden  Hyperämien  entste- 
henden Hypertrophien  zumal  der  Schleimhäute. 

2.  Vermehrte,  angestrengte  Thätigkeit  in 
Folge  der  verschiedensten  unmittelbaren  oder  übertragenen 
Reizung.  Beispiele  geben  hiefür  vor  Allen  die  Hypertrophien 
der  willkürlichen  Muskeln,  des  Herzens,  der  organischen 
Fleischhäute. 

3.  Die  einer  grossen  Reihe  von  Hypertrophien  zum  Grunde 
liegende  Ursache  ist  in  einer  Ali enation  der  Gesammt- 
vegetation  und  in  anomaler  Blutcrasis  enthalten, 
—  die  Hypertrophie  erscheint  als  der  Ausdruck,  als  ein  Sym- 
ptom allgemeiner  Störung.  Es  gilt  diess  sowohl  von  den  ächten 
als  auch  besonders  von  den  unächten  Hypertrophien.  Es  gehören 
hieher  die  Hyperostose,  übermassige  Fettbildung,  der  en- 
demische Kropf, —  die  Hypertrophie  des  Gehirns  und  die  Hy- 
pertrophie der  Lymphdrüsen  bei  Rhachitismus,  —  die  über- 
mässige Fettbildung  mit  gleichzeitiger  qualitativer  Alienation 
des  Fettes  bei  Alcoholdyscrasie,  —  die  Zustände  von  Fett- , 
wächserner  Leber,  speckiger  Infiltration  der  Leber,  der  Milz, 


Digitized  by  Google 


76 

der  Nieren  bei  Tuberculosen  ,  Rhachitisnius,  inveterirter  Sy- 
philis u.  s.  w. 

4.  Entzündung;  ihr  Resultat  ist  die  sogenannte  e  n  t- 
zünd  liehe  Hypertrophie,  von  der  später  noch  die  Rede 
sein  wird.  Sie  setzt  nur  in  zellstoffigen  Gebilden,  in  Knochen 
eine  echte  Hypertrophie ,  in  allen  andern  durch  Anbildung 
von  Zellgewebe,  von  flbroidem  Gewebe  un&chte Hypertrophien. 

Die  Hypertrophien  aus  einer  oder  der  andern  Ursache 
sind  angeboren  oder  aber  und  zwar  weit  häufiger  wahrend 
des  Extrautcrinlebens  erworben. 

Der  V  erla  uf  der  Hypertrophien  ist  gemeinhin  chronisch, 
demungeachtet  kommen  sie  aber  nicht  selten  in  überraschend 
kurzer  Zeit  zu  Stande  oder  nehmen  von  Zeit  zu  Zeit  auf 
rasche  Weise  zu.  Sie  sind  alsdann  häufig  schmerzhafte  Übel, 
z.  D.  die  rasch  heranwachsende  Fettleber. 

Die  Hypertrophie  beeinträchtigt,  zu  einem  höheren  Grade 
gediehen ,  die  Function  des  erkrankten  Organs  und  dieses 
selbst  durch  seine  Volums-  und  Gewichtszunahme  die  Func- 
tion  benachbarter  Organe. 

Sie  wird  an  und  für  sich  gemeinhin  durch  Lahmung  in 
Folge  des  endlichen  Missverhältnisses  zwischen  der  Masse 
des  hypertrophirten  Organs  und  den  Innervationskrüften  töd- 
lich. Beispiele  geben  ab  die  Hypertrophien  des  Herzens ,  die 
Lähmung  des  hypertrophirten  Darms  über  einer  Stenose ,  die 
Lahmung  der  hypertrophirten  Harnblase  u.  dgl. 

Von  der  Volums  zunähme  durch  Hypertrophie  sind  die 
Ausdehnungen,  Dilatationen  hohler  Organe 
um  so  mehr  zu  unterscheiden ,  je  mehr  sie  mit  gleichzeitiger 
Verdünnung  der  Wände  combinirt  sind.  Im  Allgemeinen  sind 
die  Dilatationen  gepaart  mit  Hypertrophie  der  Wände  des 
dilatirten  Organs  —  sog.  active  Erweiterung 
gleich  exe  entris  eher  Hypertrophie,  zu  denen  auch 
die  mit  normaler  Dicke  der  Wfinde  bestehenden  Erweiterun- 
gen—  die  sog.  einfachen  D il a tat io nen  —  gehören, 
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oder  sie  sind  gepaart  mit  Verdünnung  der  Wände  des  dila- 
tirten  Organ»  —  sog.  passive  Erweiterungen. 

Die  Ursachen  der  Erweiterung  hohler  Organe  sind  man- 
nigfach. 

1.  Mechanische  Hindernisse,  die  sich  der  freien 
Fortbewegung  und  Entleerung  der  Contenta  der  verschiede- 
nen Behälterund  Kanäle  entgegensetzen.  Sie  bedingen  Erwei- 
terung über  oder  hinter  der  Stelle  ihres  Sitzes  und  erscheinen  : 

a)  als  locale  Beeinträchtigung  des  Lumens  durch  Druck 
von  aussen; 

b)  als  Verengerung  in  Folge  von  Hypertrophie  und  Tex- 
turveranderung  der  Wände  des  Organes;  —  in  seltenen  Fäl- 
len (häufig  jedoch  am  Herzen)  selbst  ak  Erweiterung ,  wo- 
durch z.  B.  im  Darmcanale  Anhäufung  der  Contentaals  eigent- 
liches Hindernis»  gegeben  ist ,  am  Herzen  dagegen  bei  Er- 
weiterung der  Ostieu  in  ähnlicher  Weise  der  vermehrte  Durch- 
messer der  Blutsäule  und  bei  Insufficienz  der  Klappe  der 
Rücktritt  des  Blutes  das  mechanische  Hinderniss  abgibt. 

als  Obturation  von  Kanälen  durch  die  verschiedenar- 
tigsten von  aussen  eingebrachten  oder  im  Organismus  selbst 
erzeugten ,  bald  durch  ihr  Volumen  verstopfenden,  bald  durch 
ihre  Menge  und  Anhäufung  obstruirenden  Dinge  —  fremde 
Körper ,  Secrete  u.  s.  w. 

An  Ort  und  Stelle  selbst  veranlassen  nebst  den  eben  ge- 
nannten Anhäufungen  von  fremden  Körpern  und  inquilineu 
Erzeugnissen  Erweiterung : 

2.  Paralyse  der  contractilen  Elemente  in  der  Wand 
des  Organs,  sei  sie  eine  periphere  im  Gefolge  von  mechanischer 
erschütternder  Gewalt,  Zerrung  u.  dgl.,  von  Texturerkrankung, 
namentlich  Entzündung,  oder  bedingt  durch  Erkrankung  der 
>en  encentra. 

3.  Texturerkrankung,  wie  namentlich  am  Herzen 
die  Fettsuchten,  Entzündungen. 

Sämmtliche  ursächliche  Momente  combiniren  sich  häufig 
unter  einander  in  verschiedener  Aufeinanderfolge.  So  veran- 
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lassen  Verengerungen  Anhäufung  der  Contents  und  diese 
selbst  mit  der  zu  einem  gewissen  relativen  Grade  gediehenen 
Erweiterung  Paralyse  des  Organs  und  sofort  noch  weitere 
Ausdehnung ;  die  Paralyse  setzt  Erweiterung  und  mit  dieser 
Anhaufang  der  Cententa,  die  selbst  wiederum  die  Ausdeh- 
nung auf  mechanische  Weise  vermehrt. 

Die  Dilatationen  werden  durch  Paralyse  an  und  für  sich 
oder  unter  Concurrenz  von  asthenischer  Stase ,  Entzündung 
und  Brand ,  zu  deren  Entstehung  der  Contact  zurückgehal- 
tener sich  zersetzender  Contenta  das  Seinige  beiträgt ,  töd- 
lich ,  z.  B.  Darmkanal ,  Harnblase. 

Über  die  Bedingungen,  unter  welchen  eine  Dilatation 
eine  passive  ist  oder  zur  activen  wird ,  ist  mit  einiger  Si- 
cherheit nur  so  viel  bekannt :  Je  rascher  sich  eine  Dilatation 
entwickelt ,  desto  mehr  hat  sie  den  Charakter  der  passiven, 
je  langsamer,  desto  augenscheinlicher  ist  die  hinzutretende 
Hypertrophie;  active  Dilatationen  werden  über  ein  gewisses 
Maass  hinaus  allm&lig  zu  passiven  Dilatationen. 

Eben  so  verschieden  von  Hypertrophie  sind  die  Volums- 
zunahmen in  einer  Richtung  auf  Kosten  der  Masse  des  Or- 
gans, die  Z errungen ,  Dehnungen. 

2.  Regelwidrige  Kleinheit. 

Die  angeborne  regelwidrige  Kleinheit  betrifft 
den  ganzen  Körper  als  Zwergwuchs  — Microso- 
mia ;  die  damit  Behafteten  heissen Zwerge  —  Nani,  Pyg- 
maei.  Derlei  Individuen  werden  entweder  schon  ungewöhn- 
lich klein  geboren  oder  sie  entwickeln  sich  nach  der  Geburt 
in  Folge  angeborncr  Anlage  nicht  zu  der  gewöhnlichen  LSnge. 
Der  Zwergwuchs  erscheint  übrigens  entweder  als  ein  Ste- 
henbleiben der  somatischen  Entwicklung  des  Gesammtorga- 
nismus  auf  der  Stufe  des  Kindes  und  tragt  sodann  die  nicht 
ungefälligen  Umrisse  und  Verhältnisse  des  kindlichen  Orga- 
nismus an  sich ,  oder  aber  er  ist  gegeben  durch  eine  Hem- 
mung des  Wachsthums  der  Knochen,  zumal  jener  der  unte- 
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ren  Gliedmassen  mit  gleichzeitiger  Missstaltang  des  Skelets, 
und  ist  vorerst  durch  die  Missverhältnisse  zwischen  den  grös- 
seren Körperabschnitten ,  Grösse  und  bydrocephalische  Form 
des  Schedels,  Länge  des  Rumpfes  neben  der  Kürze  der  Glied- 
massen ,  namentlich  der  untern ,  ferner  durch  die  hauptsäch- 
lich in  Dicke  zumal  der  Gelenkenden  bestehende  Missgestalt 
der  Knochen  ausgezeichnet.  Dieser  letztere  Zwergwuchs 
wird  immer  zur  Welt  gebracht,  und  die  ihm  zum  Grunde  liegende 
Knoch  cnaflection  hat  den  Namen  Rh  achi  tis  congenita  er- 
halten ,  wogegen  jedoch  zur  Zeit  einzuwenden  ist ,  dass  so 
sehr  das  Gepräge  derselben  auch  Ähnlichkeit  mit  dem  Rha- 
chitismus  der  Kinderjahre  hat ,  doch  die  directen  Nachweise 
für  ihre  rhachitische  Natur  fehlen.  —  Der  Zwergwuchs  mag 
somit  bald  in  einer  ursprünglich  mangelhaften  Bildungsthä- 
tigkeit  überhaupt,  bald  in  einer  besondern  das  Knochensystem 
betreffenden  Bildungsanomalie  begründet  sein.  Ausserdem 
hemmen  früher  oder  später  nach  der  Geburt  sowohl  ange- 
borene als  erworbene  allgemeine,  erschöpfende  Krankheiten 
zumal  Hirn  -  und  Rückenmarkskrankheiten  das  Wachsthum. 

Die  partiale  Kleinheit  betrifft  einzelne  Abschnitte 
des  Körpers,  einzelne  Organe  oder  Systeme.  Sie  ist  je  nach 
Umständen  in  einer  ursprünglichen  Abweichung  des  Keimes, 
in  mangelhafter  Bildungsthätigkeit  im  Keime ,  in  Druck  und 
Raumbeengung  innerhalb  des  Uterus  begründet,  oder  sie  be- 
steht in  einem  in  Folge  von  erschöpfenden  Krankheiten,  von 
Lähmung  nach  der  Geburt  gehemmten  Wachs  thume,  in  Atro- 
phie. Wo  sie  grössere  Abschnitte  des  Körpers  betrifft ,  be- 
gründet sie  die  Missverhältnisse,  welche  beim  Riesenwuchs, 
beim  Zwergwuchs ,  bei  zahlreichen  Monstrositäten  vorkom- 
men. Sie  kann  jedes  Organ  und  System  betreffen.  Insbeson- 
dere sind  ausgezeichnete  Kleinheit  des  Gehirns  (und  des  Sche- 
dels) —  Microcephalie ,  der  Augen —  Mikrophthalmus,  des 
Unterkiefers  —  Brachygnathus ,  der  Lungen  (und  des  Tho- 
rax), des  Magens  und  des  Darmkanals,  —  Kleinheit  (Kürze) 
der  allgemeinen  Decken,  der  Muskeln,  des  Skeletes,  des 
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Herzens  und  des  Gefässsystems ,  zumal  des  Aortensystems, 
des  Geschlechtsap parates.  Dabei  ist  zu  bemerken : 

a)  accessorische,  überzählige  Theiie  bei  Monstrosi- 
täten sind  sehr  häufig  klein , 

6}  die  in  ihrer  Massen-  und  Volumsentwickelung  zu- 
rückgebliebenen Gebilde  zeigen  öfter  auch  eine  Hemmung  in 
der  Entwickelung  ihrer  Textur  z.  B.  Knochen ,  Muskeln , 

c)  regelwidrig  kleine  Organe  zeigen  sehr  häufig  eine 
verschiedenartige  aus  dem  ursächlichen  Momente  abzulei- 
tende Missgestalt  (Monstrosität) , 

<Q  an  die  Kleinheit  grenzt  völliger  Mangel,  welcher 
in  der  That  öfter  einzelne  in  die  Zusammensetzung  eines 
complexen  Gebildes  oder  Apparates  eingehende  Gebilde  be- 
trifft. 

In  hohlen  Organen  erscheint  die  regelwidrige  Kleinheit 
als  Enge  und  selbst  als  völlige  Unwegsamkeit, 
die ,  wenn  sie  die  äussere  Mündung  von  Kanälen  betrifft , 
Atresia,  Imp  erfo ratio  genannt  wird. 

Eine  besondere  Erörterung  erheischt  hier  der  Hyper- 
trophie gegenüber  die 

Atrophie. 

Die  Atrophie,  der  Schwund  (Atrophie,  Tabes) 
besteht  in  einer  Absumption  der  ein  bereits  zu  einem  bestimm- 
ten Grade  von  Massenentwickelung  gediehenes  Gebilde  oon- 
stit airenden  Elemente  ohne  ebenmässigen  Wiederersatz  der- 
selben. Ihr  Resultat  ist  nächst  der  Verringerung  der  Masse 
gemeinhin  auch  Verkleinerung  des  Volumens  des  erkrankten 
Organs. 

Sie  betrifft  als  allgemeine  zugleich  oder  bald  nach- 
einander alle  oder  vielmehr  viele  Organe  und  Systeme,  als 
partiale  ein  Organ  allein  oder  doch  ganz  vorzugsweise. 
Von  dieser  soll  zunächst  die  Rede  sein. 

Wie  von  Hypertrophie ,  so  kann  auch  jedes  Organ  ,  je- 
des System  von  Atrophie  befallen  werden. 
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Im  Allgemeinen  ist  den  wesentlichen  Bedingungen  nach 
die  Atrophie  eine  primitive,  d.  i.  im  Gefolge  mehr  oder 
weniger  palpabler  ausser  dem  Organe  gelegener  Crsachen 
entwickelt  sich  als  erste  and  alleinige  Anomalie  desselben 
Atrophie,  oder  sie  ist  eine  secundfired.  i.  sie  ist  die  Folge 
einer  vorläufigen  Teiturverinderung  des  zu  atrophirenden 
Organes.  —  Jene  ist  verwandt  und  analog  den  zu  verschie- 
denen Intra-  und  Extrauterinperioden  vorkommenden  Invo- 
lutionsprocessen  gewisser  Gebilde  und  der  Atrophla  —  Ma- 
rasmus —  senilis  der  Organe. 

Die  primitiven  partialen  Atrophien  sind  zwar  sehr  oft 
reine  locale  Übel,  manche  mögen  aber  mit  Störungen  derGe- 
sammtvegetation  zusammenhingen  und  erscheinen  sodann  als 
Ausdruck,  als  Symptom  derselben. 

Die  Ursachen  der  partialen  Atrophie  sind : 

1.  Verminderung  der  Quantität  des  Blutes 
als  allgemeiner  Ern&hrungsflfissigkeit  in  Folge  von  Druck  auf 
die  zuführenden  GefSsse ,  Obturation,  Verengerung,  Oblite- 
ration  derselben,  z.  B.  partiale  Leberatrophie  mit  Lappung 
von  Adhäsiv  -  Phlebitis  der  Pfortaderäste ,  Atrophie  der 
knorpeligen  Gelenksüberzüge  von  Sclerose  der  schwammigen 
Gelenkenden  u.  dgl.  —  Verdickung  der  feinen  und  capillaren 
Gefässe  von  innen  her  ma£  neben  OssiAcation  der  grossen  Ar- 
terien durch  behinderte  Permeabilität  ihrer  Wände  für  das 
Plasma  Atrophie  bedingen  z.  B.  namentlich  Hirnatrophie. 

2.  Erschöpfender  Krankheits-  und  Hei- 
lungspr  oces  s ',  z.  B.  Atrophie  der  Knochen  (nebst  jener 
benachbarter  Weichgcbilde)  im  Gefolge  von  Car'es,  von  exe- 
direuder  Eiterung  bei  Heilung  von  Verletzungen,  —  Atrophie 
des  Uteras  nach  Puerperium  und  erschöpfendem  puerperalen 
Krankheitsprocesse  n.  s.  w. 

3.  Verminderung  der  Innervation,  Lähmung 
oder  auch  Behinderung  der  Thaügkcit  eines  Organs  in  Folge 
mechanischer  Missverhiltnisse  z.  B.  der  Muskeln  bei  Anchy- 
losis,  Luxationen. 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  « 
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4.  Druck  und  Zerrung;  sie  veranlassen  vermehrte 
Resorption ,  eine  Atrophie ,  die  man  insbesondere  mit  dem 
Namen  Detritus,  Usu  rabezeichnet.  Von  ihr  sind  selbst  die 
widerstandsfähigsten  Textaren  nicht  ausgenommen ,  ja  ge- 
rade das  starre  Knochengewebe  ist  ihr  häufig  und  in  hohem 
Grade  unterworfen.  Nicht  selten  gedeiht  sie  allmälig  zur 
Läsio  continui. 

5.  Anomalien  der  Gesammtvegetation  und 
der  Blutcrasis  im  Be sondern,  solche  mögen  z.  B. 
der  vorzeitigen  Involution  der  Geschlechtsorgane  beider  Ge- 
schlechter, zumal  der  Hoden,  noch  bestimmter  den  mancher- 
lei schmerzhaften  Atrophien  des  Knochensystems  zum  Grunde 
liegen ;  eine  Anomalie  der  Crasis  liegt  ohne  Zweifel  der  acu- 
ten (gelben)  Leberatrophie  zum  Grunde  ,  Jodgehalt  der  Säfte- 

■ 

masse  atrophirt  die  Schilddrüse. 

6.  Den  sekundären  Atrophien  liegt,  wie  oben 
bemerkt,  eine  vorläufige  Textarveränderung  zum 
Grunde.  Solche  Texturerkrankungen  sind  Zertrümmerung  der 
Textur  durch  Hämorrhagie  (Apoplexie) ,  Entzündung  und 
Afterbildungsprocesse.  Im  Allgemeinen  verhält  es  sich  bei 
der  consecutiven  Atrophie  auf  zweierlei  Weise:  es  werden 
dabei  sowohl  die  Produkte  des  Processes  als  auch  die  in  sei- 
ner Folge  funetionsuntüchtig  gewordenen  Gewebselemente 
des  Organs  der  Absorption  unterworfen ,  oder  es  betrifft  der 
Schwund  bloss  die  letzteren  und  an  ihrer  Stelle  bleiben  die 
Produkte  des  Processes  —  in  der  ursprünglichen  oder  nach- 
träglich  verringerten  Menge  —  in  verschiedener  Gestalt  zu- 
rück. Beispiele  hie  von  geben  die  sogenannte  Zellen-Inflltra- 
tion  im  Gehirnmarke  in  Folge  von  Encephalitis ,  die  Nieren- 
atropbie  in  Folge  von  Nierenentzündung  und  Bright* scher 
Krankheit,  endlich  das  Untergehen  der  Muskelfaser  bei  Fett- 
sucht des  Muskels,  das  Untergehen  von  normalen  Texturen 
bei  Afterbildungen  überhaupt. 

Der  morphologische  Vorgang  bei  Atrophie  ist  im  Detail 
ungekannf.  Nach  einigen  wenigen  Thntsachen  z.  B.  der  In- 
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volution  des  Uterus  nach  der  Entbindung,  «lern  Schwunde  der 
Muskelfaser  bei  Steatosis ,  dem  Schwinden  der  Nerven ,  der 
Lymphdrüsen  besteht  der  Process  im  Allgemeinen  zunächst 
in  Zerfallen  und  Verflüssigung  der  secundfiren  aus  der  Me- 
tamorphose der  Zelle  hervorgegangenen  Elemente  (Faser) 
und  ihres  Inhalts ,  der  Zelle  selbst,  so  dass  die  Kerne  vorder 
Hand  zurückbleiben  und  erst  spftter  dieselbe  Rückbildung  ein- 
gehen und  sodann  resorbirt  werden.  Zum  Theil  mag  bei 
gleichzeitiger  Neubildung  dieses  aus  dem  Zerfallen  der  ge- 
nannten Gebilde  hervorgehende  Blastem  zur  Construction  neuer 
anomaler  Gewebselcnienle  verwendet  werden. 

In  Betreff  der  Veränderungen,  welche  atrophlrte  Organe 
bezüglich  ihrer  physicalischen  Eigenschaften  darbieten,  lfisst 
sich  im  Allgemeinen  Folgendes  bemerken  : 

Das  Volumen  des  atrophischen  Organ  es  ist  zwar  sehr 
gewöhnlich  vermindert,  membranöse  Gebilde  sind  dünner, 
jedoch  ist  diess  bei  weitem  nicht  immer  und  alsbald ,  zum 
mindesten  nicht  auf  eine  in  die  Augen  springende  Weise  der 
Fall  z.  B.  bei  Atrophie  der  Lungen,  der  Knochen.  Bei  hoh- 
len Organen  kann  das  Volumen  sogar  in  Folge  der  gleich- 
zeitigen passiven  Dilatation  vermehrt  sein.  An  hohlen  Orga- 
nen erscheint  die  Atrophie  überhaupt  entweder  gepaart  mit 
normaler  Capacitfit ,  einfache  Atrophie,  oder  aber  mit 
Erweiterung  der  Höhle  —  sog.  excen  irische  Atrophie 
z.  B.  des  Herzens,  des  Uterus  u.  s.  w. ,  oder  aber  endlich 
mit  Verengerung  — >  sog.  conce  n  trische  Atrophie, 
bei  der  die  Dicke  der  Wände  die  normale,  ja  beträchtlicher 
als  diese  sein  kann. 

Das  Gewicht  atrophirter  Organe  ist  je  nach  Umstanden 
vermindert ,  das  normale  oder  selbst  vermehrt ,  ersteres  de- 
sto mehr ,  je  reiner  die  Atrophie ,  beides  letztere  dann,  wenn 
bei  Atrophie  als  einer  secundfiren  Neugebilde  die  Stelle  der 
schwindenden  ursprünglichen  Gewebe  vertreten. 

Die  Gestalt  atrophirter  Organe  geht  manch  erlei  Ano- 
malie ein:  hieher  gehört  die Missstaltung beim concentris eben 
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Schwunde  von  hohlen  Organen  und  Organen  zelligen  Baues, 
wie  z.  B.  der  Knochen  ,  die  Dislocation  der  Interlobularinci- 
sur  hei  Lungenatrophie ,  die  höckerig  drusige  Oberfläche  hei 
secundärer  Nierenatrophie  u.  s.  w. 

Die  Structur  der  atrophirten  Organe  geht  je  nach  Um- 
standen verschiedene ,  zuweilen  »ehr  augenfällige  Verände- 
rungen ein.  So  werden  Orgaue  von  zelligem ,  cavernösem 
Baue  in  Folge  der  an  den  Wandungen  ihrer  Zellen  und  Ca- 
näle  stattfindenden  Absorption  grobzellig  z.  B.  die  Lun- 
gen, die  Knochen;  endlich  degenerirt  diese  Structur  zu 
einem  Strick-  oder  Gitterwerke.  Bei  secundären  Atrophien  nimmt 
die  Stelle  der  originalen  Textur  ein  Neugehilde  von  der  ver- 
schiedenartigsten Structur  z.  B.  nach  Entzündungen  ein  fä- 
cheriges, maschiges  oder  aber  ein  dichtes,  callöses  Zell- 
gewebe ein. 

Hiemit  ist  auch  die  Consis  tenz  mancherlei  Abände- 
rungen unterworfen.  Je  nach  Umständen  ist  sie  bald  vermin- 
dert ,  woraut  sich  die  Entstehung  von  Laesionibus  continui 
auf  unbedeutende  Veranlassung  z.  B.  im  Knochensysteme 
gründet,  bald  ist  sie  vermehrt.  Secundäre  Atrophien  lassen 
beiderlei  in  ausgezeichnetem  Grade  und  im  Einklang  mit  der 
Abänderung  der  Structur  als  Lockerung  oder  Dichtigkeits- 
zunahme beobachten.  Die  acuten  Involutionsprocesse  der  Masse 
und  des  Volumens  mancher  Organe  bedingen  im  Allgemeinen 
eher  eine  Abnahme  der  Consistenz,  chronische  Reduction 
mehr  eine  Zunahme  derselben. 

Die  Abänderung,  welche  die  Farbe  atrophirter  Organe 
eingeht,  ist  im  Allgemeinen  gewöhnlich  Erbleichung.  Jedoch 
hat  diese  oft  in  verschiedenen  den  Abänderungen  des  dem 
Gewebe  inhärirenden  Pigmentes  entsprechenden  besondern 
Nüancirungen  Statt ,  z.  B.  die  Entfärbung  des  Muskelflei- 
sches, der  Milz  zum  Rostbraunen,  Fahlen,  Hefengelben. 
Überdiess  hat  jene  Regel  manche  Ausnahme ,  so  z.  B.  wird 
das  reine  Weiss  des  Gehirnmarks  zum  schmutzigen ,  fahlen 
Weiss ;  —  wenn  Organe  mit  nicht  entsprechender  Verödung 
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ihrer  Capillaritat  atrophircn ,  bekommen  t»ie  bisweilen  eine 
durch  relativ  reichlicheren  Blutgehalt  bedingte  dunklere  Farbe 
z.  B.  Knochen ,  Nieren.  Aach  je  nach  der  Natur  der  Atro- 
phie ist  die  Farbe  verschieden  wie  z.  B.  die  der  rothen  ,  der 
gelben  Leberatrophie. 

Die  Gefässe  atrophirter  Organe  nehmen  an  Caliber  ab, 
verengern  sich  und  veröden  endlich  von  dem  atrophirten  Or- 
gane d.  i.  der  darin  verödeten  Capillarität  her  nach  dem  Ge- 
fässstamrae  hin.  Jedoch  hat  diess  auch  seine  Ausnah men,  wo- 
hin die  Erweiterung  des  Lungenarterienstammcs  und  seiner 
Verästelung  hei  Lungenatrophie,  Lungenemphysem,  die  Er- 
weiterung der  Gchirngefässe  bei  Gehirnatrophie  gehören. 

Die  Nerven  atrophirter  Organe  schwinden  höchstwahr- 
scheinlich gleichen  Schrittes  mit  der  Verödung  jler  erkrankten 
Gewebe. 

Die  Atrophien  sind  bald  acute,  bald  und  zwar  gewöhn- 
licher chronische  Processe.  Als  erstere  sind  sie  insbe- 
sondere häufig  schmerzhafte  Übel. 

Die  Folge  der  (partialen)  Atrophien  sind  je  nach  dem 
erkrankten  Organe  höchst  verschieden ;  namentlich  beschrän- 
ken sie  sieh  auf  einen  kleinen  Bereich,  auf  die  Localität  selbst, 
oder  aber  es  verspürt  selbe  der  Gesammtorganismus  in  einer 
mehr  oder  weniger  empfindlichen  Weise.  Hierin  sind  natürlich 
die  Atrophien  der  Central  organe  des  Nervensystems,  die  Atro- 
phie der  derHämatose  und  wichtigen  secretorischen  Functionen 
vorstehenden  Organe,  der  Leber,  der  Lungen,  der  Nieren 
u.  s.  w.  ausgezeichnet. 

Die  allgemeine  Atrophie  als  Abmagerung, 
Abzehrung,  Macies,  Tabescentia,  Tabes,  Atro- 
ph ia  universalis,  betrifft  zwar  den  ganzen  Körper,  aber 
dabei  doch  bei  weitem  nicht  alle  Organe  und  Systeme  zur  sel- 
ben Zeit  in  gleich  hohem  Grade;  zunächst  unterliegt  gemein- 
hin nächst  der  Reduction  ,  welche  die  Blutmasse  erfährt,  das 
Fett,  das  Zellgewebe  und  verwandte  Gebilde,  dann  die  will- 
kürlichen Muskeln ,  dann  die  organischen  Fleischhäute  und 
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parenchymatösen  Orgaue .  endlich  die  Knochen ,  während 
selbst  bei  den  höchsten  Graden  das  Nervensystem  in  seinen 
wesentlichen  Elementen  unversehrt  bleibt.  Jedoch  gibt  es  von 
diesem  Gange  mancherlei  Ausnahmen,  indem  die  Involution 
mancher  in  der  angegebenen  Skale  tiefer  stehenden  Gebilde 
primitiv  auftritt  und  zum  Ausgangspunkte  für  die  Atrophie  der 
anderen  wird,  z.  B.  Knochen-Atrophie. 

Die  Ursachen  derselben  sind  Sfifteverlust  aller  Art,  Man- 
gel an  Wiederersatz  organischer  Substanz  —  Hunger,  man- 
nigfache Krankheiten  der  Verdauungsorgane  —  körperliche 
und  geistige  Anstrengung,  Exorbitanz  der  Nerventätigkeit 
unter  der  verschiedensten  Form ,  luxurirende  Alterbildung, 
dyscrasische  Blutmischung  u.  s.  w. 

Sie  ist  nicht  selten  mit  Hypertrophie  zumal  un  Seht  er  Hy- 
pertrophie verschiedener  innerer  Organe,  namentlich  der  Le- 
ber ,  Milz ,  der  Lymphdrüsen  combinirt. 

Eine  besondere  Form  der  partialen  Verkleinerung  stellt 
die  Verengerung  von  Canälen  und  Höhlen  dar. 
Sie  ist  ihrem  Wesen  nach  zwar  nicht  selten  ein  concen- 
trisches  Schwinden,  allein  sie  kann  auch  durch  Süs- 
sem Druck  gegeben  ,  sie  kann  die  Folge  von  Mangel  an  In- 
halt, von  anhaltender  Reizung  der  irritablen  Wandungen,  ja 
sie  kann  die  Folge  von  Hypertrophie  der  letztern ,  von  ver- 
schiedenartiger Afterwucherung  und  Texturveranderung  der 
Wandungen  sein.  Der  höchste  Grad  derselben  erscheint  als 
kr ankhafte  Vers cblies su ng,  Atresia  morbosa. 
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III.  Hauptstück. 

Anomalien  der  Gent  mit. 

Die  Abweichungen  der  Gestalt,  Missstal- 
tungen,  Deformitates,  Formae  alienae  betreffen 
entweder  den  ganzen  Körper  oder  nar  einzelne  Theile  —  all- 
gemeine oder  partiale  Missstaltung.  Sie  sind  ferner 
entweder  ursprüngliche  oder  erworbene,  endlich 
einfache  oder  complicirte  d.  i.  mit  anderartigen  Ab- 
weichungen verbundene. 

Eine  allgemeine  Mi ss gestalt u ng  kommt  selbst 
als  ursprüngliche  in  den  sehrdefecten  Missgeburten  selten  vor. 

Zu  denu  rspr  ün  glichen ,  einfachen,  partia- 
len  Missstaltungen  gehören  vorzüglich  folgende: 

a)  Diejenigen  ,  wo  ein  Theil  regelwidrig  lang ,  breit, 
dick  ,  rund ,  eckig,  schief  u.  s.  w.  ist,  z.  B.  eiförmige,  senk- 
rechte Pupille ,  Obliquität  des  Uterus. 

bj  Das  Zerfellensetn  der  Organe  in  zwei  oder  mehrere 
Theile  in  Form  von  ungewöhnlicher  Lappung  parenchymatö- 
ser Organe  ,  der  Lungen  ,  der  Leber ,  der  Milz  ,  der  Xie- 
ren,  oder  in  hohlen  Organen  als  regelwidrig  scharfe  Sonde- 
rung einer  natürlichen  doppelten  Höhle  oder  als  Bildung  von 
Scheidewänden  in  einer  de  norma  einfachen  Höhle,  z.  B.  dop- 
pelte Herzspitze,  Bilocularitfit  des  Uterus. 

Sowohl  von  den  ersteren  als  auch  insbesondere  von  den 
letzteren  sind  viele  ihrer  Natur  naoh  Bildungshemmungen  und 
stellen  Tbierühnlichkeiten  dar. 

Zu  den  ursprünglichen  complicirten  Missstal- 
tungen  gehören  die  vielen  durch  Anomalie  des  Volumens  ein- 
zelner Organe  oder  einzelne  ihrer  Abschnitte  gegebenen  Dis- 
proportionen und  Asymmetrien ,  die  durch  regelwidrige  Lage. 
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durch  regelwidrige  Verbindung  —  Verschmelzung  oder 
Spaltbildung  —  bedingten  ,  endlich  die  ans  Überzahl  oder 
Mangel  hervorgehenden  Abweichungen  der  Gestalt. 

Unter  ihnen  sind  ausgezeichnet  die  Zwitterbildun- 
gen —  Hermaphrodisia,  Hermaphroditismus. 
Die  einzelnen  Formen  der  Zwitterbildung  gehören  streng  ge- 
nommen unter  verschiedene  der  eben  genannten  eine  Abwei- 
chung der  Gestalt  bedingenden  Grund categorien  ;  um  sie  je- 
doch unter  Einem  abzuhandeln ,  dürften  sie  am  schicklich- 
sten eben  hier  ihre  Erörterung  finden ,  da  doch  aus  einer 
oder  mehreren  combinirten ,  die  Zwitterbildung  bedingenden 
Grundabweichungen  sehr  häufig  eine  auffallende  Missstaltung 
des  Geschlechtsapparates  resultirt,  und  weil  ferner  der  Cha- 
rakter vieler  derselben  im  Wesentlichen  gerade  eine  Abwei- 
chung vom  Typus  der  normalen  Bildung  ist.  Ihrer  Natur  nach 
sind  sie  der  weit  überwiegenden  Mehrzahl  nach  Hemmungs- 
bildungen. 

Zwitter  sollten  nach  Analogie  niederer  Thiere  jene 
Missbildungen  heissen ,  bei  welchen  in  einem  und  demselben 
einfachen  Individuum  die  Geschlechtsorgane  beider  Ge- 
schlechter mehr  oder  weniger  vollständig  vereinigt  sind. 
Solche  Missbildungen  sind  seit  jeher  vielfach  beschrieben 
worden.  Man  muss  jedoch  mit  Job.  Müller  und  Th.  Bi- 
se hoff  diese  Beobachtungen  zum  grössten  Theile  für  un- 
zuverlässig halten.  Nach  Bischoff  gibt  es  in  der  Thatder 
Quellen  von  Irrthum  bei  Beurtheilung  solcher  Fälle  so  viele 
—  wie  die  grosse  Ähnlichkeit  der  Geschlechtsorgane  beider 
Geschlechter  in  früher  Zeit,  der  übereinstimmende  Typus  in 
der  Entwickelung  beider,  die  Concurrenz  der  Wolff  sehen  Kör- 
per, die  irrigen  Ansichten,  die  man  über  die  ursprüngliche 
Identität  beider  Geschlechter  hegte  —  dass  es  leicht  nachzu- 
weisen ist,  wie  eine  ganz  genaue  Kenntniss  der  Entwicke- 
lungsgeschichte  der  Genitalien  und  eine  sorgfältige  Untersu- 
chung der  Elementarstructur  der  betreffenden  Organe  erfor- 
derlich ist ,  um  ein  sicheres  Urtheil  abzugeben,  —  Anforde- 
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rangen ,  die  man  billiger  Weise  an  die  meisten  der  bekannt 
gewordenen  Beobachtungen  nicht  machen  kann.  Wenn  nun 
Job.  Müller  die  Fille  von  gleichzeitigem  Vorkommen  von 
Hoden  und  Eierstock  auf  derselben  Seite  so  verdächtigt  hat , 
dass  man  den  Glauben  daran  aufgeben  muss ,  hingegen  aber 
das  Vorkommen  von  Hoden  auf  einer  und  von  Eierstock  auf 
der  andern  Seite  zugibt,  so  bezweifelt  Th.  Bischoff  selbst 
die  Richtigkeit  dieser  letzteren  Erscheinung. 

Was  ferner  viele  andere  Fülle  betrifft,  wo  zu  gleicher 
Zeit  Theile  der  übrigen  Genitalien,  entweder  auf  der  einen 
Seite  männliche  j  auf  der  andern  weibliche  y  oder  auf  beiden 
Seiten  männliche  und  weibliche  vorhanden  gewesen  sein  sol- 
len, so  will  Bisch  off  auch  für  diese  keine  unbedingte  Zu- 
gabe machen,  indem  sich  aus  der  Entwickelungsgeschichte 
mannigfach  erläutern  lftsst ,  wie  dieser  Anschein  theils  durch 
Bildungshemmung,  theils  durch  Modifikation  in  dem  indivi- 
duellen Entwickelungstypus  entstanden  sein  kann,  und  indem 
die  Entwickelungsweise  des  Uterus  ,  der  Samenblasen ,  der 
Prostata  und  der  Cowperschen  Drüsen  bei  beiden  Geschlech- 
tern zur  Stunde  selbst  noch  bei  den  vorzüglichsten  Bearbei- 
tern dieses  Gebietes  (J.  Müller,  Rathkc,  Valentin) 
so  manches  Zweifelhafte  hat,  dass  selbst  für  die  normale  Ana- 
logie Bedenklicbkeiten  genug  vorhanden  sind. 

Es  mag  demnach  streng  genommen  bei  höheren  Thieren 
und  beim  Menschen  keine  Zwitterbildung  d.  i.  kein  gleich- 
zeitiges Vorkommen  von  Hoden  und  Eierstöcken  in  einem  und 
demselben  einfachen  Individuum  geben.  Es  gibt  diesen  we- 
sentlichsten Organen  nach  nur  männliche  und  weibliche  In- 
dividuen ,  aber  es  können  durch  eine  Anomalie  im  Entwicke- 
lungstypus die  in  ihrem  Keime  bei  beiden  Geschlechtern  sehr 
ähnliehen  übrigen  Organe  bei  einem  männlichen  Individuum 
mehr  oder  weniger  die  weibliche  Form  und  umgekehrt  bei 
einem  weiblichen  die  männliche  oder  eine  aus  beiden  combi- 
nirte  angenommen  haben. 

Die  Zwitterbildungen  zerfallen,  wenn  man  billiger  Weise 
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mit  Bischoff  Individueu  mit  durchweg  weiblichen  Orga- 
nen aber  männlichem  Habitus ,  und  andererseits  solche  mit 
vollständig  männlichen  Organen  und  weiblichem  Habitus,  selbst 
einen  einfach  zu  kleinen  Penis ,  oder  zu  grosse  Clitoris  von 
den  eigentlichen  Zwitterbildungen  ausschliesst,  im  Sinne  der 
bisher  üblichen  Einteilung  in  nachstehende  Arten : 

1.  Jene ,  welche  dem  wesentlichen  Organe,  Hoden  oder 
Eierstocke  nach  männlich  oder  weiblich  sind,  aber  durch  eine 
Anomalie  in  der  Entwickelung  der  übrigen  Organe  —  diese 
möge  in  einer  Hemmung  oder  in  einer  übermässigen  progres- 
siven Entwickeln ng  derselben  (zum  männlichen  Typus),  oder 
endlich  in  einer  qualitativen  Abweichung  der  Entwickelung 
bestehen  —  mehr  oder  weniger  den  Typus  des  andern  jenen 
wesentlichen  Organen  nicht  entsprechenden  Geschlechtes 
darbieten.  Es  gehören  hieher: 

a)  Die  Hypospadiein  den  höhern  Graden  d.  i.  mit  Spal- 
tung des  Hodensacks  und  namentlich  mit  der  Bildung  eines  einer 
Scheide  ähnlichen  Sinus  einerseits,  andererseits  als  Analogie 
hievon  Verkümmerung  der  Scheide,  Verschliessung  derselben 
in  einer  Naht,  theilweiser  bis  gänzlicher  Mangel  derselben  mit 
einer  einem  Penis  hypospadiaeus  ähnlich  entwickelten  bis  zu 
einer  von  der  Harnröhre  förmlich  durchbohrten  Clitoris. 

b)  Der  Cryptorchismus  einerseits  und  andererseits 
das  analoge  Herabsteigen  der  Eierstöcke  in  die  grossen  Scham- 
lippen ,  bisweilen  mit  dem  vorigen  gesellschaftet. 

Die  hohen  Grade  dieser  Anomalien  bilden  den  sogenann- 
ten Hermaphroditismus  trans versali s  d.  i.  äus- 
sere weibliche,  innere  männliche,  oder  äussere  männliche 
und  innere  weibliche  Organe.  Ersteres  ist  viel  häufiger,  weil 
der  Fall  in  einer  Hemmung  der  Entwickelung  der  männlichen 
Organe  besteht,  während  der  letztere  in  einer  übermässigen 
progressiven  Entwickelung  des  weiblichen  Typus  zum  männ- 
lichen begründet  ist. 

e)  Das  Vorkommen  eines  dem  Uterus  ähnlichen  Organs 
bei  dem  männlichen  Geschlechte. 
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Sämmtliche  diese  Fälle  constrairen  die  sogenannte  P  s  e  u- 
doh  crmaphrodisie. 

9.  Hermaphroditismus  lateralis,  das  Vorhan- 
densein von  Hoden  und  Vas  deferens  mit  oder  ohne  Samen- 
blase auf  der  einen ,  and  von  Eierstock  und  Tuba  mit  oder 
ohne  Uterus  auf  der  andern  Seite.  Bisch  off  halt,  wie  oben 
bemerkt,  diese  Fälle,  was  das  gleichzeitige  Vorkommen  von 
Hoden  und  Eierstock  betrifft,  für  unzuverlässig.  Die  übrigen 
Abweichungen  aber  constituiren  für  sich  alJein  eine  halbseitige 
Pseudohermaphrodisie. 

3.  Eigentlicher  Hermaphroditismus,  doppel- 
geschlechtiger Zwitter ,  H.  per  excessum,  Androgynus , 
gleichzeitiges  Vorhandensein  von  männlichen  und  weiblichen 
Geschlechtsteilen  auf  derselben  Seite.  Bezüglich  dieser  Fälle, 
die  bei  Meckel  und  Gurlt  nachzusehen  sind,  meint 
Bis  c hoff,  dass  kein  einziger  derselben  die  völlige  Gewiss- 
heit derCombination  von  Hoden  und  Eierstock  als  der  wesent- 
lichsten Organe  darbiete ,  und  bezüglich  der  übrigen  Organe 
sei  zu  vermuthen ,  dass  sich  die  scheinbare  Duplicität  werde 
aus  der  normalen  Entwicklungsgeschichte  erklären  lassen. 

Unter  den  erworbenen  Abweichungen  der  Ge- 
stalt sind  nebst  den  durch  Hypertrophie  und  Atrophie,  durch 
Veränderungen  der  Lage  und  Verbindung  —  Brüche ,  Vor- 
fälle, Obliquität  des  Uterus  durch  einseitige  Zerrung,  Lu- 
xation u.  s.  w.,  durch  mechanische  Verletzung  —  Amputation, 
Exstirpation  u.  dgl.  und  die  consecutive  Narbenbildung  gege- 
benen ganz  besonders  die  mit  Abänderungen  der  Textur  im 
wesentlichen  Nexus  stehenden  Missstaltungen  der  Organe 
ausgezeichnet  z.  B.  die  Lebermissstaltungen. 

Die  häufigsten  und  zugleich  auffallendsten  Missstaltungen 
werden  durch  Anomalien  im  Knochensysteme  bedingt  z.  B. 
die  Verbiegungen  des  Rückgraths,  der  langen  Röhrenkno- 
chen, die  Verrenkungen,  die  widernatürlichen  Gelenke  u.  s.  w. 
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IV.  Hauptstück. 

Anomalien  der  Lage. 

Die  regelwidrige  Lage,  Situ  8  mu  tatus,  inver- 
bös,  alienus,  Dislocatio,  Ectopia,  ist  entweder  eine 
ursprüngliche  oder  eine  erworbene,  in  beiden  Fäl- 
len kann  sie  nur  ein  einzelnes  Organ  oder  aber  mehrere  zu- 
gleich betreffen. 

Zu  den  ursprünglichen  Anomalien  gehören: 

1.  Aufhebung  der  seitlichen  Asymmetrie, 
z.  B.  beide  Lungen  haben  nur  zwei  Lappen,  die  Leberliegt 
in  der  Mitte,  ebenso  das  Herz  u.  s.  w.  Diess  dürften  Bildungs- 
hemmungen sein  ,  da  die  genannten  Organe  anfangs  wirklich 
in  der  Medianlinie  liegen  und  symmetrisch  gebildet  erscheinen. 

2.  Verwechslung  von  links  nach  rechts, 
s  eitlich  e  Um  k  eh  ru  ng  —  Transpositio  lateralis. 
Sie  betrifft  entweder  nur  einzelne  Organe  der  Brust-  oder 
Bauchhöhle  z.  B.  Blinddarm  links ,  das  Herz  rechts ,  oder 
die  säramtlichen  Eingeweide  der  Brust-  oder  der  Bauch- 
höhle, oder  aber  endlich  und  zwar  gewöhnlich  die  sammt- 
lichen  Eingeweide  der  Brust  -  und  Bauchhöhle.  Hiemit  ist 
auch  der  Bildungstypus  verkehrt,  indem  z.  B.  an  der 
Leber  der  rechte  grosse  Lappen  zum  linken ,  der  linke 
zum  rechten  wird ,  die  Gallenblase  links  neben  dem  Nabelve- 
nenausschnitte liegt.  In  Rücksicht  der  Ursache  scheint  es 
Bischoff,  dass  bei  allen  Embryonen  in  früher  Zeit  sich 
die  Nabelblase,  nachdem  sich  der  Darm  entwickelt  hat,  nach 
links  und  die  AUantois  nach  rechts  wendet,  dass  hiedurch 
eine  eigentümliche  spiralige  Drehung  des  Embryo  bewirkt 
werde ,  welche  vielleicht  auch  auf  die  Lage  der  innern  Or- 
gane influirt ;  es  wäre  denkbar,  dass  eine  Abänderung  in  der 
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Lage  jener  Eiblasen  auch  eine  Ursache  zur  Lageveränderung 
der  Organe  sei. 

3.  Verwechslung  von  oben  und  unten.  Die 
Brustorgane  im  Bauche,  die  Bauchorgane  in  der  Brust. 

4.  Verwechslung  von  vorn  und  hinten  z.  B. 
an  den  Zähnen ,  Verdrehung  der  Extremitäten  u.  dgl. 

5.  Verrückung  einzelner  Organe  aus  der 
Medianlinie  z.  B.  der  Sichel,  des  Uterus  —  Verr ti- 
ckung nach  oben,  z.  B.  Cervicallage  des  Herzens  — 
Verrückung  nach  unten,  z.  B.  Abdominallage  des  Her- 
zens ,  Lage  der  Nieren  im  Becken. 

6.  Abweichungen  in  dem  Ursprünge  und  in 
d er  V ert heil u ng  der  Arterien  und  Venen;  die 
wichtigsten  die  Gefässstämine  betreffenden  werden  bei  den 
Anomalien  des  Herzens  im  Besondern  ihre  Erörterung  finden. 
Die  meisten  entstehen  ,  indem  Gefässe,  die  sich  weiter  aus- 
bilden sollten  ,  in  ihrer  Entwickelung  zurückbleiben  ,  und 
andere ,  welche  unbedeutend  hätten  bleiben  sollen  ,  sich  da- 
für stärker  entwickeln  oder  statt  zu  verschwinden  persistiren 
und  zunehmen.  Die  meisten  stellen  Typen  dar,  wie  sie  den 
verschiedenen  Wirbelthieren ,  den  Fischen ,  Amphibien,  Vö- 
geln und  Säugethieren  zukommen. 

Die  regelwidrige  Lage  mancher  Organe,  die  mit  ihrer 
Ausbildung  auch  eine  Locomotion  in  ansehnlicherer  Strecke 
erleiden,  nennt  man  insbesondere  Ab w e ic hung ,  Verir- 
rung,  Deviatio,  Aberratio.  Ein  Beispiel  dafür  gibt 
das  Hervordringen  des  Hodens  unter  dem  Schenkelbogen  oder 
im  Mittelfleische.  Im  Grunde  liegen  sehr  vielen  Regelwidrig- 
keiten der  Lage  eine  frühzeitige  Abweichung  in  diesem  Sinne 
zum  Grunde.  Dieselbe  Benennung  wird  übrigens  auch  auf  die 
Anomalien  des  Ursprungs,  des  Verlaufs  und  der  Verästelung 
der  Gefässe  aiigewendet. 

Die  erworbenen  Lageveränderungen  sind 
sehr  mannigfach  und  viele  derselben  den  ursprünglichen  so 
ähnlich,  dass  sie  oft  nur  mit  Schwierigkeit  unterschieden 
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werden  können.  Im  Allgemeinen  ist  ihre  Wichtigkeit  sehr 
verschieden.  Die  Dislocation  ist  desto  wichtiger, 

a.  je  grösser  die  Wichtigkeit  des  dislocirten  Organs  ist, 

b.  je  mehrere  Organe  dislocirt  sind , 
e.  je  grösser  die  Dislocation,  und 

d.  vorzüglich  je  rascher  sie  entstanden  und  je  beträcht- 
licher  hiemit  die  Zerrung  der  verschiedensten  Gebilde  zumal 
aber  jene  von  Gefässen  und  Nerven  ist, 

e.  je  wichtiger  die  Veranlassung  zur  Dislocation  selbst 
als  complicirendes  Übel  ist,  z.  B.  mechanische  Verletzungen 
der  umhüllenden  Gebilde , 

f.  je  ungünstiger  die  Bedingungen  sind ,  unter  welche 
die  dislocirten  Organe  gerathen ,  z.  B.  ungenügende  Raum- 
verhältnisse und  Incarceration,  Ausgesetztwerden  der  äussern 
Luft  u.  dgl. 

g.  je  mehr  durch  das  dislocirte  Organ  auch  die  Function 
anderer  Organe  beeinträchtigt  wird  z.  B.  die  Lungenfanc- 
tion  durch  Vorlagerung  derBaucheingeweide  in  die  Brusthöhle. 

Diese  Lageveranderungen  sind  ferner  entweder  sponta- 
ne, wenn  ein  Organ  in  Folge  seiner  Volums-,  Massen-  und 
Gewichtszunahme  seine  Lage  verändert ;  es  sinkt  in  der  Ke- 
gel in  eine  tiefere  Region  herab,  —  oder  aber  die  Bedin- 
gung zur  Lageveränderung  liegt  ausser  dem  zu  dislocirenden 
Organe  und  hieher  gehören  :  die  Dislocation en  in  Folge  von 
Atonie  umhüllender,  unterstfitzender,  anheftender  Gebilde, 
zumal  muskulöser  und  fibröser  einerseits,  und  von  tonischem 
Krampf  und  Retractur  der  eben  genannten  Gebilde  d.  i.  Mus- 
keln ,  Aponeurosen ,  Ligamenten  andererseits ,  —  bei  den 
Hernien,  der  Verkrümmung  und  Torsion  der  Wirbelsäule, 
den  Verrenkungen ,  dem  Klump  fusse  u.  s.  w.,  dann  das  Ver- 
drangtwerden  der  Organe  durch  Geschwülste,  durch  dislocirte 
vergrösserte  Nachbarorgane,  durch  angesammelte  Flüssig- 
keiten 

Die  wichtigsten  Formen  der  Dislocation  sind: 

i.  der  Bruch  (Hernia),  das  Hervortreten  eines  odermeh- 
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rerer  Eingeweide,  oder  auch  bloss  eines  Thciles  eines  Eingewei- 
des  aas  seiner  normalen  Höhle  in  einen  von  den  membranö- 
sen  Auskleidungen  jener  Höhle  durch  deren  umschriebene 
Erweiterung  gebildeten  Sack  (Saccus  herniosus). 

2.  Der  Vorfall.  Prolapsus,  das  Hervortreten  eines 
Eingeweides  durch  eine  ursprüngliche  Öffnung,  wobei  es 
ohne  Umhüllung  somit  nackt  zum  Vorschein  kommt.  Er  ist 
vollständig  oder  bloss  partlal ,  im  ersten  Falle  bei  hohlen  Or- 
ganen z.  B.  Rectum,  Uterus  mit  Umstülpung  —  I  n- 
versio  —  combioirt.  Dem  Vorfall  verwandt  ist  die  Ein- 
Schiebung,  Intussuscep  tio,  Invaginatio  d.  i.  die 
Intussusception  wird  an  der  Stelle  der  Körperöffnung  zum 
Vorfalle  ,  der  Vorfall  ist  eine  Intussusception ,  welcher  das 
äussere  Stratum  d.  i.  die  Scheide  fehlt. 

3.  Die  Vorlage,  Pr o p en den tia,  Vorlagerung 
der  Eingeweide  in  Folge  von  angeborner  Spaltung  oder  von 
Ruptur  und  penetrirender  Verwundung  der  Wandungen  der 
Körperhöhlen. 

Ausserdem  kann  die  Lage  der  Organe  auch  in  der  beson- 
dern Weise  anomal  sein ,  dass  sie  ,  ohne  von  ihrer  gewöhn- 
lichen Stelle  gewichen  zu  sein ,  doch  eine  abnorme  Richtung 
—  zumal  in  Form  der  Obliquität  —  haben.  Sie  sind  bald  ur- 
sprüngliche und  angeborne,  bald  erworbene  Abweichungen 
und  betreffen  unter  andern  das  Auge,  das  Herz,  den  Magen, 
den  Uterus ,  die  Zahne  u.  s.  w.  Häufig  sind  sie  mit  Obliqui- 
tät der  Gestaltung  z.  B.  am  Uterus  combinirt. 


Digitized  by  GooqIc 


V.  Hauptsttick. 

Anomalien  der  Verbindung. 

Diese  Anomalien,  Vitia  nexus,  bestehen  in  Vermin- 
derung oder  gänzlichem  Mangel  oder  in  Ver- 
mehrung des  natürlichen  Zusammenhan  ges  und 
der  Contiguitfit  der  Organe.  Sie  sind  ursprüng- 
liche oder  erworbene,  ihrem  Grade  und  ihrer  Aus- 
breitung nach  in  beiden  Fällen  unendlich  verschieden.  Zu  den 
erst  er  en  gehören  einerseits  die  Sp  al  tbi  ldun  ge  n,  an- 
dererseits die  Missbildungen  durch  Verschmel- 
zung und  die  Atresien. 
1.  Spaltbildungen. 

a.  Eine  ansehnliche  Zahl  derselben  hat  darin  ihren 
Grund,  dass  der  Keim  ursprünglich  ein  flachenhaftes  membra- 
nöses  Gebilde  ist,  aus  dem  sich  Höhlen  oder  Röhren  dadurch 
entwickeln ,  dass  sich  die  Rinder  des  Keimes  gegen  einander 
neigen  und  mit  einander  vereinigen,  indem  sie  dabei  eine 
Höhle  in  sich  einschliessen.  Die  aus  dem  animalcn  Blatte  sich 
entwickelnden  zwei  Höhlen  zur  EinschUessung  des  Centrai- 
nervensystems und  zur  EinschUessung  der  Organe  am  Hals , 
Brust  und  Bauch  werden  durch  die  Vereinigung  der  sogenann- 
ten Rücken-  oder  Dorsal  platten  und  durch  die  Vereinigung 
der  sogenannten  Bauch-  und  Visceralplatten  gebildet.  Indem 
nun  die  Vereinigung  der  Rinder  dieser  Platten  nicht  oder 
nur  unvollständig  erfolgt ,  oder  indem  sich  nach  geschehener 
Vereinigung  durch  irgend  eine  Ursache  und  zwar  vor  Allen 
durch  Wasseransammlung  eine  abermalige  Trennung  entwi- 
ckelt, so  entsteht  hieraus  ander  Vorder-  oder  Hinterseite, 
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zunächst  in  der  Medianlinie  ,  häufig  aber  auch  ausser  ihr  , 
eine  Spalte  —  eine  Missbildung,  die  mit  Vorfall  oder  häufig 
auch  mit  Zerstörung  der  einzuschließenden  Organe  verge- 
sellschaftet ist.  Solche  Spalten  sind : 

Die  Sc  h  ede  1  s  palte.  He  mi  ce phali  a , 

die  Rfic kgr  at  h sspalte  ,  Spina  bifida, 

die  Spaltung  des  Antlitzes, 

die  Spaltung  der  Wange, 

die  Spaltung  des  Gaumens, 

die  Spaltung  der  Oberlippe, 

die  Spaltung  der  Zunge. 

die  Spaltung  am  Thorax. 

die  Spaltung  am  Bauche, 

die  Spaltung  am  Becken. 

Die  Spaltung  der  Harnblase,  sog.  Prolapsus 
vesiene  min. ,  Invcrsio  vesicac. 

Die  Spaltung  des  Penis  auf  dessen  Rücken,  Kpis- 
padiasis.  —  Beide  letzteren  gemeinhin  combinirt  mit  Becken- 
spalte. 

Indem  Bich  auch  der  Darmkanal  aus  einem  flachenhaften 
Gebilde  ,  dem  vereinigten  Gcfäss-  und  vegetativen  Blatte  und 
zwar  aus  einer  Rinne  vor  der  Wirbelsäule  durch  Aneinander- 
lehren  ihrer  Ränder  entwickelt ,  so  kommen  auch  hier  Spalt- 
bildungen, d.  i.  Spalten  am  Darme,  am  Magen,  alsHem- 
mungen  vor. 

6.  Andere  Spaltbildungcn  als  die  bisher  genannten  haben 
ihren  Grund  in  der  NichtSchliessung  gewisser  Spalten ,  die 
bei  der  normalen  Bildung  gewisser  Theile  vorkommen ,  sich 
aber  nicht  zur  rechten  Zeit  schliesscn.  Hiehcr  gehören: 

Die  8paltung  der  Choroidea  und  Iris,  Colo- 
boma  iridis.  Bei  den  Embryonen  aller  Wirbelthicrc  findet  sich 
in  früherer  Zeit  an  dem  innern  untern  Augenwinkel  ein  schma- 
ler pigmentloser  Streifen  in  der  Choroidea  ,  welcher  gewöhn- 
lich schon  verschwindet,  ehe  die  Iris  gebildet  wird.  Bleibt 
jener  Streifen  über  diese  Zeit,  so  selzt  er  sich  häufig  auch 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  7 
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in  die  Iris  fort  und  man  bemerkt  ihn  dann  noch  nach  der 
Geburt. 

Spaltung  an  der  Seite  des  Halses,  Fistula 
colli  congenita,  begründet  in  der  Bildungsweise  der 
Visceralhöhle  des  Kopfes.  Die  Viseeralrinder  des  animalen 
Blattes  wachsen  nä  mlich  hier  nicht  in  einem  Continuum  nach 
unten  gegen  einander,  sondern  in  Streifen,  den  sogenann- 
ten Visceral-  oder  Kiemenbögen,  zwischen  denen  sich  Spal- 
ten, die  sog.  Visceral-  oder  Kiemenspalten  finden.  Wenn  sich 
diese,  was  schon  sehr  früh  geschieht,  nicht  schliessen,  so  ist  da- 
durch die  obgenannte  im  Ganzen  seltene  Missbildung  gegeben. 

Spaltung  der  Harnröhre  und  des  Hoden- 
sacks, Hypospadiasis,  verschiedenen  Grades.  An 
der  untern  Seite  des  Penisrudimentes  findet  sich  in  früher 
Zeit  eine  Rinne ,  die  bis  zu  der  gemeinschaftlichen  Öffnung 
der  Harn-  und  Geschlechtswerkzeuge  reicht.  Beim  männlichen 
Geschlechte  legen  sich  später  die  Ränder  dieser  Rinne  an 
einander ,  verwachsen  in  einer  Naht  und  bilden  den  Hoden- 
sack ,  die  Harnröhre.  Gelingt  diess  nicht  oder  nur  unvollstan- 
dig,  so  entsteht  eine  Missbildung,  die,  wenn  der  Penis 
zugleich  kurz  und  die  Hoden  in  der  Bauchhöhle  zurückblei- 
ben, den  Anschein  weiblicher  Bildung  —  eine  Form  der 
Pseudohermaphrodi8ie  bedingt.  An  diesen  Bildungsfehler 
reiht  sich  an : 

Die  Cloakbildung,  die  Zusammenmöndung  des  Af- 
ters und  der  Äussern  Öffnungen  der  Harn-  und  Geschlechts- 
organe —  eine  Bildung ,  die  in  früher  Zeit  normal  ist  und 
somit  durch  eine  Hemmung  in  der  Entwicklung  persistent 
werden  kann.  Beim  männlichen  Geschlechte  ist  sie  notwen- 
dig mit  dem  vorigen  Bildungsfehler  d.  i.  mit  Hypospadiasis, 
häufig  auch  mit  Cryptorchismus  combinirt. 

c.  Zu  den  Spaltbildungen  kann  man  entflieh  auch  noch 
die  Persistenz  gewisser  Communicationsöffnungen  zwischen 
Theilen ,  die  später  gesondert  sein  sollen ,  und  das  Offen- 
bleiben gewisser  Cauale  zahlen,  und  zwar* 
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Mangelhafte  Entwickelung  der  Scheide- 
wand der  Herzkammern  nnd  York  ammern  bis 
zum  Offenbleiben  des  Foramen  ovale.  Diese 
Scheidewinde  bilden  sich  erst  allmälig  in  dem  Herzen,  die 
der  Vorhöfe  erlangen  erst  nach  der  Geburt  ihre  vollständige 
Aasbildung1,  Die  mangelhafte  Entwickelang  der  Scheidewand 
der  Kammern  veranlasst  Ähnlichkeit  mit  dem  Herzen  der  Fische 
und  Reptilien  (mit  Ausnahme  des  Crocodils)  zumal  der  Schlan- 
gen und  Schildkröten,  der  Mangel  der  Vorkammerscheide- 
wand Ähnlichkeit  mit  dem  Herzen  besonders  der  Fische.  Die 
Bildungshemmung  ist  oft  auf  ganz  palpable  Weise  durch  en- 
docarditische  Metamorphosen  der  Klappen ,  Residuen  fötaler 
Klappenentzündung  veranlasst. 

Offenbleiben  desDuctus  arteriosus,  nachträg- 
liche Erweiterung  desselben. 

Offenbleiben  des  Ductus  venosus  Arantii, 
in  dessen  Folge  die  Ableitung  eines  Theils  des  Pfortaderblu- 
tes nach  der  unteren  Hohlvene  stattfindet. 

Offenbleiben  des  Processus  vaginalis  pe- 
ritonaei,  wodurch  so  gewöhnlich  eine  Hernia  oder  eine 
Hydrocelc  congenita  veranlasst  wird.  In  der  Regel  ver- 
schliesst  sich  der  Leistenkanal  alsbald ,  nachdem  der  Hoden 
im  7.  Monate  in  den  Hodeusack  herabgelangt  und  einen  Fort- 
satz des  Peritonfiums  mit  herabgenommen  hat.  Bisweilen  er- 
folgt diese  Schliessung  durch  eine  Bildungshemmung  nicht. 

Offenbleiben  des  Urachus,  so  dass  der  Urin 
durch  den  Nabel  ausfliessen  kann.  Urachus  und  Harnblase 
sind  die  innerhalb  des  Embryo  befindlichen  Theile  der  Allan- 
tois ,  welche  die  Nabeigefasse  aus  dem  Embryo  an  die  äussere 
Eihaut  zur  Bildung  der  Placenta gebracht  hat.  Sie  verschliesst 
sich  und  verschwindet  in  der  Regel  bei  dem  menschlichen 
Embryo  in  ihrem  ausserhalb  des  Nabels  befindlichen  Theile 
sehr  früh ,  der  iuuerhalb  gelegene  entwickelt  sich  in  seiner 
untersten  Partie  zur  Harnblase,  wahrend  die  von  dieser  zum 

7  * 
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Nabel  gehende  Partie  sich  strangartig  zusammenzieht,  zum 
Urachus.  Ist  somit  eine  Bildungshemmung. 

Spaltung  der  Gliedmassen,  Schistomelus, 
welche  gewöhnlich  zwischen  dem  dritten  und  vierten  Finger  oder 
Zehen  bis  an  die  Hand-  oder  Fusswurzel  geht  Sie  ist  wahr- 
scheinlich von  äussern  Ursachen  abzuleiten ,  und  zwar  wie 
Gurlt  nach  Beobachtungen  an  einem  Hundefötus  meint, 
von  einer  Adhäsion  an  dem  Amnion. 

9.  Missbildungen  durch  Verschmelzung, 
Symphyse.  Zu  diesen  gehören: 

a.  Cyclopia  —  Missbildung  mit  einem  oder  mit  ver- 
schmolzenen Augen  an  der  Stirn.  Sie  kommt  in  allen  Graden 
der  Verschmelzung  beider  Augen  zu  einem  einzigen  vor.  Die 
Nase  fehlt  oder  sie  ist  mangelhaft ,  sehr  häufig  durch  einen 
rüsselförmigen  undurchbohrten  Anhang  über  dem  einen  Auge 
oder  über  und  zwischen  den  verschmolzenen  Augen  vertreten. 
Der  Mund  ist  normal  vorhanden  oder  er  ist  unregelmfissig , 
oder  er  fehlt  zusammt  dem  Antlitze.  Siebbein,  Nasenbeine, 
Thrfinenbeine,  Muscheln ,  Pflugschaar,  Zwischenkiefer,  oft 
auch  Oberkiefer ,  Gaumenbeine ,  Flögelfortsätze  fehlen.  Die 
Vorderlappen  des  Grosshirns  sind  immer  mangelhaft.  Diese 
Missbildung  hat  man  bisher  nach  der  Ansicht  von  H  uschke, 
dass  beide  Augen  sich  ursprünglich  aus  einem  Drrudimente 
entwickeln,  welches  durch  die  dazwischentretenden  Theile 
der  Nase  und  des  Gesichts  in  zwei  getrennt  werden ,  so  er- 
klärt, dass  eine  Bildungshemmung  dieser  letzteren  Theile 
auch  die  Nichttrennung  der  Augen  veranlasse.  Da  aber  da- 
gegen  Bisch  off  sich  überzeugt  hält ,  dass  beide  Augen 
gleich  ursprünglich  gesondert  aus  der  vordersten  primitiven 
Hirnzelle  hervortreten  ,  so  /ludet  er  die  Ursache  der  Cyklopie 
in  einer  Bildungshemmung  jener  Hirnzelle,  durch  welche  die 
Augenrudimente  zu  sehr  zusammenrücken  und  verschmelzen. 
Da  diese  mangelhafte  Entwickelung  der  Hirnzelle  auch  eine 
mangelhafte  Entwickelung  der  vordersten  Partie  der  Bele- 
gungsmasse  der  Chorda  dorsalis  und  oft  auch  des  vordem 
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Fortsatzes  des  ersten  Visceralbogens  zur  Folge  hat ,  so  ist 
hierin  das  Fehlen  der  obgenanoten  Oesichtsknochen  bedingt. 

6.  Monotia  s.  Agnathus  s.  Otoeephalaa.  Die 
beiden  Ohren  rücken  unter  dem  Hchedel  in  verschiedenem 
Grade  aneinander  und  verschmelzen  endlich :  Der  Unterkiefer 
fehlt,  Oberkiefer,  Jochbeine,  Gaumenbeine,  Flügelfortsätze 
fehlen  entweder  ebenfalls  oder  sind  mangelhaft  entwickelt. 
Der  Mund  fehlt  oder  ist  aehr  klein.  Der  Hirnschfidel  ist  nor- 
mal ,  das  Gesicht  aber  schmal  und  bei  Thieren  rüsselartig 
vorspringend.  Diese  Missbildung  ist  nach  B isohoff  be- 
gründet in  einer  Bildungshemmung  vorzüglich  des  ersten 
Visceralbogens ,  wodurch  alle  jene  Knochen  sich  nicht  oder 
mangelhaft  entwickeln,  und  die  Obren  daher  unter  dem  Sche- 
del aneinanderrücken.  Wären  auch  die  inneren  Gehörorgane 
dabei  betheiligt,  so  würde  der  Grund  dafür  in  einer  mangelhaften 
Entwickelung  der  dritten  primitiven  Hirnzelle  zu  suchen  sein. 

e.  Monopodia,  M.  sy renomele s,  Sirenenmiss- 
bildung.  Die  beiden  Unterextremitäten  sind  bei  mehr  oder 
weniger  vollständiger  Entwickelung  ihrer  einzelnen  Theile 
unter  einander  verschmolzen.  Das  Becken,  die  Geschlechts-  und 
Harnwerkzeuge  fehlen  oder  sind  mangelhaft,  der  Darmka- 
nal ist  über  den  Blinddarm  hinaus  mangelhaft  und  der  After 
fehlt  immer.  Dabei  sind  die  Extremitäten  ferner  immer  so  um 
ihre  Achse  nach  hinten  gedreht ,  dass  ihre  Vorderseite  zur 
hintern  geworden  ist,  die  Kniekehle  nach  vorn  sieht.  Ist  be- 
gründet in  einer  mangelhaften  Entwickelung  des  untern  Rumpf- 
endes und  seiner  Organe,  so  dass  deren  Keime  zu  sehr  an 
einander  rücken  und  in  einander  messen. 

d.  Syndactylus,  Asohy s todacty ins.  Die  Fin- 
ger oder  Zehen  sind  unvollständig  getrennt;  —  Bildungs- 
hemmung,  da  der  Keim  für  Hand  und  Fuss  auch  dann,  wenn 
er  schon  deutlich  als  solcher  erkennbar  ist,  anfangs  keine 
Spaltung  in  Finger  und  Zehen  darbietet. 

e.  Verschmelzung,  Fusion  der  Nieron,  Ho- 
den und  Eierstöcke,  —  nach  Bischoff  keine  Bit- 
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dungshemmung,  da  auch  diese  Organe  nicht  aus  einem  ein- 
fachen Keime  hervorgehen ,  sondern  wahrscheinlich  in  einer 
mangelhaften  Entwicklung  der  zwischenliegenden  GehUde 
begründet,  wodurch  Verschmelzung  der  Keime  veranlasst  wird. 

3.  Atresien.  (Vgl.  8.80.) 

Zu  ihnen  gehören: 

<0  Atresia  palpebrarum.  Die  Augenlider  sollen 
gegen  Ende  des  3.  —  anfangs  des  4.  Monates  normal  mit 
einander  verwachsen  und  sich  später  wieder  lösen.  Ist  somit 
eine  Bildungshemmung. 

6}  Atresia  oris.  Nach  Burdach  sollen  die  Lip- 
pen im  4.  Monate  mit  einander  verwachsen  und  den  Mund 
schliessen  bis  zum  sechsten  ,  wo  sie  sich  wieder  trennen. 
Jedoch  könnte  nach  Bl  schoff  diese  Missbildung  auch  einen 
andern  Grund  haben ;  sehr  früh  neigen  sich  die  Visceralrftn- 
der  des  animalen  Blattes  nach  unten  gegen  einander  und  bil- 
den durch  Vereinigung  die  Visceralhöhle  des  Embryo  mittelst 
der  von  Rathke  sog.  untern  Vereinigungshaut.  Wenn  oben 
die  Visceralbögen  hervorbrechen ,  so  entsteht  erst  der  obere 
Eingang  in  den  Nahrungskanal  und  noch  spfiter  der  Mund. 
Die  Atresie  könnte  demgemäss  in  einem  Verharren  der  Ver- 
einigungshaut  ihren  Grund  haben.  In  beiden  Fallen  erscheint 
sie  als  Bildungshemmung. 

c}  Atresia  pupillae.  Bis  zum  7.  Monate  ist  die  Pu- 
pille durch  die  Membrana  papillaris ,  den  vordem  Abschnitt 
eines  die  Linse  und  die  Linsenkapsel  umschliessenden  Ge- 
fässsackes  geschlossen.    Ihre  Persistenz  gibt  die  A.  pu- 
pillae. 

<0  Atresia  nasi.  Nach  Burdach  soll  die  Nase 
sich  in  der  5.  Woche  mit  einem  sackartigen  Pfropfe  schliessen, 
welcher  normal  im  5.  Monat  wieder  schwindet.  Die  Atresia 
nasi  wird  also  durch  seine  Persistenz  gegeben  sein. 

e)  Atresia  auris  externa e.  Der  äussere  Gehör- 
gang  entwickelt  sich  aus  dem  hintern  obernTheile  der  ersten 
Visceralspalte.  Er  ist  überhaupt  noch  bis  zur  Geburt  wenig 
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entwickelt.  Eine  geringe  Bildungsabweiohung  kann  zur  Ver- 
schliessung  Veranlassung  geben,  obgleich  sie  zu  keiner  Zeit 
normal  ist. 

f)  Atresia  anl.  Der  After  ist  anfangs  nicht  vorhan- 
den ,  auch  wenn  der  Enddarm  sich  schon  gebildet  hat.  Ein 
Stehenbleiben  auf  dieser  Stufe  würde  aber  zugleich  eine  Ver. 
Schliessung  der  Harn-  und  Geschlechtsorgane  bedingen,  weil 
deren  äussere  Öffnungen  sich  alle  aus  der  primären  Öffnung 
des  Enddarmes,  der  Cloake  entwickeln.  Ist  also  der  After 
allein  geschlossen,  so  muss  diess  in  einer  spätem  Zeit,  wenn 
jene  Sonderung  schon  erfolgt  ist,  begründet  sein.  Einige 
glauben,  dass  diess  für  eine  Zeit  lang  normal  erfolgt. 

Atresia  vulvae.  Wahrscheinlich  dadurch  gege- 
ben ,  dass  sich  auch  bei  dem  weiblichen  Geschlechte  die  wul- 
stigen Ränder  der  äussern  Öffnung  des  Canalis  urogenitaüs 
aneinander  legen  und  mit  einander  so  verwachsen ,  wie  es 
in  der  Regel  nur  bei  dem  männlichen  Geschlechte  zur  Bil- 
dung des  Hodensacks  erfolgt.  Wenn  der  After  zugleich  fehlt, 
so  ist  die  Bildung  die  vorige  d.  i.  Xichtentwickelung  der 
CloakenÖffnung. 

h)  Atresia  vaginae.  Häuflg  durch  ein  zu  grosses 
Hymen  bedingt ,  bisweilen  aber  durch  einen  parüalen  Man- 
gel ,  demzufolge  zwei  Blindsäcke  Ober  einander  lagern  und 
an  einander  stossen. 

i)  Atresia  uteri.  Ist ,  soferne  sie  sioh  nicht  aus  der 
Entwicklung*  weise  des  Uterus  ableiten  lässt,  als  eine  Ano- 
malie der  Bildung  oder  als  Ergebniss  einer  Entzündung  an- 
zusehen. 

k)  Atresia  urethrae.  Bei  dem  männlichen  Ge- 
schlechte  eine  Bildungshemmung,  indem  die  Rinne  an  der 
Unterseite  der  Ruthe,  aus  der  die  Harnröhre  sich  entwickelt, 
sioh  nicht  auf  die  Eichel  erstreckt.  Im  4.  Monate  wird  die 
Eichel  normal  durchbohrt ;  wird  sie  es  nicht ,  so  bleibt  sie 
zufolge  einer  Hemmung  dieses  Vorganges -imperforirt. 
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fällig ,  so  doch  häolg  mit  ihnen  combinirt .  vorzüglich  die 
Diastase  d.  i.  die  Abweichung  zweier  unbeweglich  anter 
einander  verbundener  Knochen  in  Folge  von  Lockerung  oder 
wirklicher  Laesio  continui  des  Bindemittel» ,  und  die  Entfer- 
nung und  Abweichung  der  Gelenkenden  zweier  Knochen  — 
d.i.  die  Verrenkung.  Luxatio. 

Andererseits  die  Verklebung  und  Verwachsung 
zweier  oder  mehrerer  ursprünglich  benachbarter  oder  aber  in 
wechselseitige  Nachbarschaft  und  beharrlichen  Contact  absicht- 
lich gebrachter  oder  zufällig  darein  gerethener  Gebilde.  Die 
Verklebung  geschieht  durch  frisch  exsudirten  Faserstoff  und 
wird  durch  dessen  klebende  Eigenschaft  vermittelt ,  die  Ver- 
wachsung wird  durch  Gewebe  neuer  Bildung,  zu  denen  sich 
exsudirte  Proteinstoffe  allmälig  umgestalten,  und  zwar  durch 
Gewebe,  die  den  normalen  Texturen  gleichen  z.  B.  Zell- 
gewebe, oder  aber  durch  solche,  die  in  mancherlei  Rücksicht 
z.  B.  im  Dichtigkeitsgrade  der  Aggregation ,  in  der  Anord- 
nung ihrer  Formelemente,  in  der  chemischen  Zusammense- 
tzung, z.  B.  Krebs,  verschieden  sind,  und  durch  Gefisse  ver- 
mittelt. Solche  Verwachsungen  sind  je  nach  der  Beschaffen- 
heit des  Bindemittels  lockere,  fidige  Adhäsionen ,  die  eine 
Verschiebung  der  bezüglichen  Organe  gestatten ,  oder  aber 
straffe  und  innige  An-  und  Zusammenlegungen. 

Die  Verwachsung  der  Wandungen  hohler  Organe,  die 
Verödung  von  Kanülen  und  ihren  Ausmündungen  stellt  die 
Atresia  acquisita,  morbosa  dar.  Sie  kann  auf  sehr 
mannigfaltige  Weise  zu  Stande  kommen :  sie  ist  das  Endre- 
sultat concen  tri  scher  Atrophie  in  Folge  des  Mangels  ausdeh- 
nender Kräfte  z.  B.  an  Ausfuhrungsgängen  im  Gefolge  der 
Verödung  der  Druse,  an  Blutgefässen  nach  Ablenkung  der 
Blutbahn,  die  Folge  von  dauernder  Compression  und  be- 
harrlichem wechselseitigen  Contact  ihrer  Wandungen ,  sie 
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wird  ferner  durch  Anbildung  von  organischem  Stoffe  aus  dem 
Inhalte  des  Canales,  z.  B.  bei  den  Blutgefässen  ,  durch  Tex- 
turveränderung der  WÄnde  des  Kanales  zumal  durch  Ent- 
zündung und  ihre  Produkte,  durch  Narbenbildung,  endlich 
durch  wuchernde  Afterbildung  zu  Stande  gebracht  u.  s.  w. 

Die  Verwachsung  zweier  in  einem  Gelenke  mit  einander 
verbundener  Knochen  heisst  insbesondere  Gelenksver- 
wachsung, Anchvlosis. 
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VI.  Hauptstück. 

Anomalien  der  Farbe. 

Die  Anomalien  der  Färbung  der  Organe  sind  entweder 
wesentlich  mit  Abänderung  der  Textur  verbunden  ,  oder  aber 
von  solchen  unabhändig.  Wir  handeln  hier  vorzugsweise  von 
den  letzteren  und  begnügen  uns  bezüglich  der  ersteren  mit 
einer  Andeutung,  um  so  mehr,  als  die  eigentliche  patholo- 
gische Pigmentproduktion  unter  den  Afterbildungsprocessen 
ihre  Erörterung  finden  wird. 

Die  Anomalien  bestehen  entweder  in  Verminderung 
der  Färbung,  oder  inVerdunkelung  oder  aber  in  einer 
qualitativen  Alienation,  einer  fremdartigen  Färbung. 
Sie  betreffen  bald  die  sämmtlichen  oder  doch  die  meisten  Ge- 
webe und  Organe ,  oder  sie  sind  auf  einzelne  derselben ,  ja 
auf  umschriebene  Stellen  derselben  beschränkt.  Die  zum  Grunde 
liegenden  Ursachen  sind  ,  wie  sich  alsbald  ergeben  wird,  sehr 
mannigfaltig. 

Die  vermin  derte  F ä rb un g  ist  zuvörderst  bisweilen 
eine  ursprüngliche,  indem  verschiedene  Organe  in  Folge 
einer  Bildungshemmung  nicht  den  gewöhnlichen  Grad  von  Fär- 
bung erlangen ,  ein  Zustand ,  der  sehr  gewöhnlich  auch  mit 
mangelhafter  Entwickelung  der  Organe  sowohl  ihrer  Textur 
als  auch  häufig  der  Masse  nach  combinirt  ist,  z.  B.  Muskeln. 
Als  eine  bekannte  Art  dieser  Anomalie  gehört  hieher  die  Leuc- 
äthiopie  oder  Kakerlakenbildung  (Leucopathia,  Albinoismus), 
wobei  das  Pigment  in  dem  sogenannten  Malpighisohen  Schleim- 
netze der  Oberhaut  und  den  Haaren ,  der  Choroidea  und  Iris 
des  Auges  fehlt. 
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Häufiger  kommt  sie  «1s  ein  erworbener  krankhaf- 
ter Zustand,  als  Entfärbung,  Bleie  hang  vor. 
Hieher  gehören  die  Blässe  der  Gewebe  in  Folge  von  Anlmio 
oder  von  Veränderung  der  den  färbenden  Bestandtheil  enthal- 
tenden Blutkörperchen  bei  verschiedenen  Dyscrasien ,  wie 
Bleichsucht,  Albuminose,  Wassersucht,  beiTabescenzen, — 
ferner  die  Erbleichung  der  Gewebe  in  Folge  von  Maoeradon 
im  Serum  bei  Wassersüchten,  von  Atrophie,  von  Fettsucht, 
welche  vorzüglich  in  den  Muskeln  ersichtlich  ist,  —  ferner  die 
meist  örtlichen  allmäligen  oder  raschen  Entfärbungen,  denen 
im  ersten  Falle  aufhörende  Pigmentbildung  oder  aber  im  zwei- 
ten Falle  schnelle  Abführung  oder  wahrscheinlicher  eine  auf 
unbekannte  Weise  zu  Stande  kommende  Destruction  des  vor- 
handenen Pigmentes  zum  Grunde  liegt  z.  B.  die  örtlichen 
Erbleichungen  der  allgemeinen  Decke  bei  farbigen  Nationen 
an  verschiedenen  Stellen ,  bei  weissen  an  den  pigmentrei- 
cheren Stellen  (am  Hodensacke  u.  dgl.)  ,  das  allmälige  oder 
plötzliche  Ergrauen  oder  Weisswerden  der  Haare  u.  s.  w. 

Die  vermehrte  Ffirbung  oder  Verdunkelung 
ist  in  gewissen  farbigen  Geweben  wie  z.  B.  in  den  anima- 
len  Muskeln  die  Folge  und  Begleiterin  von  Hypertrophie. 
Oder  sie  ist  in  der  Haut  bedingt  durch  übermässige  Bildung 
von  Pigment  im  Malpighischen  Schleimnetze,  in  der  Narbe 
als  blau-röthliche  Ffirbung  bedingt  durch  das  Hindurchschei- 
nen der  Capillargefässe  durch  das  auf  embryonalen  Stadien 
befindliche  Gewebe  der  Narbe'  und  eine  dünne  Epidermis- 
schichte.  Am  gewöhnlichsten  ist  sie  die  Folge 

a)  Von  Hyperämie  (Congestion)  und  Stase  und  desto 
stärker ,  je  mehr  zugleich  die  Farbe  des  Blutes  eine  dunk- 
lere ist  wie  z.  B.  bei  Blausucht ,  nach  Suflocation ,  bei  ty- 
phöser Crasis ,  Eindickung  der  Blutmasse  nach  Statt  gehab- 
ten serösen  Ausscheidungen  u.  s.  w. 

ö)  Nebstdem  von  Hfimorrhagie,  Austritt  von  Blut 
in  Substanz  in  die  Gewebe  (Apoplexie)  als  sogenannte 
Suggilladon,  Suffusion,  begründet  in  einer  durch  traumatische 
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Einwirkung,  Quetschung.  Erschütterung  gesetzten  oder 
durch  übermässige  Hyperämie,  zumal  mechanische  und  durch 
Stase ,  durch  Geff  sskrankheit  veranlassten  Zerreissung  oder 
in  einer  durch  Schmelzung,  Zerfallen  der  Ctowebe  herbeige- 
führten Eröffnung  der  Gefässe. 

c)  Endlich  von  Ausschwitzung  von  Blutserum 
mit  anhängendem  Blutrothe,  wohin  die  sog.  Ecchy- 
mosen ,  die  Petechien  bei  Decomposition  der  Blutmasse ,  bei 
Scorbut,  putridem  Typhös,  acuten  exanthematischen  Zersetzun- 
gen, acuter  Alcoholdyscrasie  (Säuferscorbut)  u.  s.  w.  gehören. 
Hieran  reihen  sich  als  Leichensymptome  die  sog.  To  dt  en- 
tdecken, Livores,  Soggiliationes  spuriae  in  ihrer  ursprüng- 
lichen Gestalt  als  im  Wesentlichen  rothe  Färbungen.  Siesind 
ihrer  Natur  nach  verschieden. 

1.  Sie  sind  begründet  in  localen  Hyperämien  und  Sta- 
sen ,  welche  sich  in  der  Agonie  und  noch  in  dem  auf  den  Tod 
folgenden  nächsten  Zeiträume  entwickeln  und  zwar  in  Folge 
der  ungleichmässig  vertheilten  Lähmung  der  kleinen  und  ca- 
pillaren  Gefässe  ,  wodurch  sich's  ergibt ,  dass  das  Blut  in 
einzelnen  Abschnitten  der  Capillarität  von  verschiedener  Aus- 
breitung sich  anhäuft ,  während  es  an  andern  zufolge 
der  noch  bestehenden  Contractilität  jener  Gefässe  nach  den 
Venen  gepresst  wird.  Sie  bestehen  somit  in  Injection  und 
zeichnen  sich,  wo  sich  nicht  wie  gewöhnlich  ein  Li  vor  durch 
Imbibition  hinzugesellt  hat,  meist  durch  ihre  scharfe  Be- 
grenzung neben  einer  ringsum  erbleichten  Textur  aus.  Vor 
allen  kommen  sie  auf  der  Schleimhaut  des  Darmtractes  und 
in  den  Lungen  häufig  vor. 

2.  Andere  Todtenüeoken  entstehen  nach  dem  Tode  und 
sind  das  Ergebniss  sogenannter  Leichenhyperämie  d.  i.  der 
Senkung  des  Blutes  innerhalb  der  Gefässe  den  Gesetzen 
der  Schwere  zufolge  nach  den  abhängigsten  untern  Theilen, 
somit  eine  Leichenhypostase.  Sie  sind  meist  sehr  ausgebrei- 
tet, am  saturirtesten  an  den  abhängigsten  Stellen,  und  wer- 
den von  da  nach  den  höher  gelegenen  Stellen  hin  allmälig 
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bleicher.  Ihr  Sitz  ist  der  gewöhnlichen  horizontalen  Lage 
der  Leichen  auf  dem  Racken  gemäss  das  Hinterhaupt ,  die 
Hinterseite  des  Rumpfes  und  der  Gliedmassen  und  zwar  so- 
wohl die  allgemeinen  Decken  und  subcutanen  Weichgebtlde 
daselbst ,  als  auch  die  hinteren  Partien  der  in  den  Körper- 
höhlen enthaltenen  Eingeweide.  Unter  andern  Bedingungen 
betreffen  sie  andere  Gegenden  des  Körpers;  bei  seitlicher  La- 
gerang der  Leiche  die  eine  Seite  des  Körpers ,  die  eine 
seitliche  Hälfte  der  Organe ,  z.  1).  als  halbseitige  Hyper- 
amie die  eine  Hirnhemisphäre  ,  bei  Lagerung  auf  dem  Bauche 
erscheinen  sie  an  der  Vorderseite,  bei  Erhängten  an  der  un- 
tern Körperhälfie  und  im  Innern  an  den  Organen  des  Beckens 
und  Hypogastriums  u.  s.  w. 

Sie  sind  desto  entwickelter,  je  grösser  die  Blutmenge 
und  je  weniger  dieselbe  zufolge  der  vorausgegangenen  Krank- 
heit und  der  Todesart  im  Tode  erstarrte  (coagulirte).  Sie 
sind  daher  nach  sämmtlichen  ,  acuten  und  chronischen  Zer- 
setzungen des  Fibrins  im  Blute,  nach  suffocativen  Todesarten 
ganz  besonders  ausgezeichnet  durch  rasche  Entwickeluug 
nach  dem  Tode ,  durch  ihre  Ausbreitung  und  durch  die  Sa- 
turation der  Färbung. 

3.  Eine  dritte  Art  von  Todtenff  ecken  kömmt  durch  Imbi- 
bition von  Blutserum ,  welches  in  Folge  von  Decomposition 
einen  Theil  des  Farbestoffes  der  Blutkügelchen  aufgenommen 
hat,  in  die  Gefässhäute  und  sofort  in  die  umgebenden  Ge- 
webe —  durch  Transsudaten  —  zu  Stande.  Auf  diese  Weise 
kommen  die  streifigen ,  dem  Verlaufe  der  subcutanen  Venen 
folgenden  Livores  der  allgemeinen  Decken,  die  rothe  Fär- 
bung des  Endocardiums  und  der  inneren  Hau ts (rata  der  Ge- 
fässstäinine ,  die  diffusen  Röthungen  seröser  und  Schleim- 
haute, die  gleichsam  mit  dem  Gewebe  verschmolzenen  ro- 
then  Färbungen  der  Parenchyme  überhaupt  zu  Stande.  Die 
Imbibition  greift  von  einem  Organe  aus  nicht  nur  auf  andere, 
die  mit  jenem  im  Contact  stehen ,  sondern  auch  die  in  hohlen 
Organen,  wie  die  in  den  schleimhäutigenCanälenundnament- 
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Jich  in  den  serösen  Sacken  enthaltenen  Flüssigkeiten  nehmen 
(Jäh  farbige  Blutserum  auf  and  erlangen  hiedurch  die  frag- 
liche Leichen  färbung,  oder  es  findet  sich  letzteres  rein  und  un- 
vermischt  mit  präexistirenden  Flüssigkeiten  als  Leichen- 
erguss  in  den  genannten  Cavitftten  vor. 

Die  Imbibitionsröthe  entwickelt  sich  natürlich  vor  allen 
von  Gefässen  her ,  die  der  Sitz  von  Hyperämie  und  Stase  sind) 
und  somit  auch  ganz  gewöhnlich  ans  den  Todtenflecken  der 
vorgenannten  zwei  Arten.  Die  die  Hyperämie  und  Stase  cha- 
racterisirende  Injectionsrftthe  wird  zur  Imbibitionsröthe  und 
erstere  dnrch  diese  verdeckt  und  unkenntlich. 

Die  Todtenflecken  dieser  Art  zeichnen  sich  durch  den  Man- 
gel von  Injection ,  durch  die  leicht  nachweisbare  an  der  Stelle 
der  stärksten  Saturation  liegende  Bedingung  d.  i.  Blut,  ihr 
Verw  aschen  sein  gegen  die  Peripherie  hin  aus. 

Sie  entwickeln  sich  desto  rascher ,  je  mehr  die  voran- 
gegangene  Krankheit  eine  Verflüssigung  des  Plasma  des  Blu- 
tes involvirtund  nehmen  überhaupt  an  Saturation  und  Ausbrei- 
tung in  eben  dem  Maasse  zu ,  als  die  Zersetzung  im  Leich- 
name unter  verschiedenen  äussern  Einflüssen  Fortschritte 
macht. 

Nach  dem  Gesagten  sind  die  Todtenflecken  meisthin  aus 
einer  Combination  von  Hyperämie  und  Imbibition  hervorge- 
hende Färbungen. 

Zu  den  Imbibitionsf&rbungen  mit  der  Bedeutung  des  Tod- 
tenfleckes  ge  hört  auch  die  gelbe  Färbung  der  Häute  der  Gal- 
lenblase und  der  anstossenden  Magen-  und  Darmhäute  in 
Folge  der  Imbibition  von  Galle. 

Zu  den  quali  tativen  Alienatio  nen  der  Färbung 
gehören ,  und  zwar  vorerst  als  Colorations  cadaveriques,  die 
sich  den  so  eben  erörterten  Todtenflecken  anreihen : 

1.  Die  ursprünglichen  Nuancirungen  der  Todtenflecke  ins 
Blaue,  Purpur-  und  Violettrothe,  abhängig  von  der  Blut- 
crasis. 
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f.  Die  bräunlichen  und  granlichen  und  die  saturirt  grü- 
nen aus  den  Imbibitionsröthen  sich  sowohl  auf  den  allgemei- 
nen Decken  und  in  anderen  Weichgebilden  als  auch  ganz  vor- 
zugsweise in  den  Darm  hauten  und  den  mit  ihnen  in  Contact 
stehenden  Gebilden  ,  Peritonäum  ,  Zell-,  Fettgewebe,  Mus- 
keln, Leber  entwickelnden  Färbungen  —  die  Folge  der  Ein- 
wirkung der  in  den  Geweben  und  in  der  Darmhöhle  sich  ent- 
wickelnden Gase  —  Schwefelwasserstoff  und  hydrothionsau- 
res  Ammoniak  —  auf  das  Blutroth  in  den  Geweben  überhaupt 
und  den  Farbestoff  der  Muskeln  insbesondere. 

3.  Die  dunkelbraune,  schwarzgrüne  und  tintenschwarze 
Missfirbuug  der  Milz  von  ihrer  Hilusüäche  aus  auf  verschie- 
dene Tiefe,  so  wie  der  Gefassrainification  des  Magenblind- 
sackes von  Imbibition  der  Magen  »iure. 

4.  Die  selteneren  violettrothen ,  der  Jodfärbung  ähnli- 
chen diffusen  Livores  der  Darmhäute. 

Andere  fremdartige  ,  meist  auch  am  lebenden  Körper  er- 
sichtliche Färbungen  sind  vorzüglich ; 

1.  Die  hochrothc  Färbung  der  wässerig  verflüssigten 
Blutmasse  und  sämmtlicher  Gewebe  bis  auf  die  allgemeinen 
Decken  nach  Vergiftungen  mit  Kohlenoxydgas  und  Kohlen- 
säure. 

2.  Die  kupferrothe  Färbung  der  Haut  an  syphilitischen 
Flecken  und  in  der  Umgebung  syphilitischer  Exantheme  und 
Geschwüre. 

3.  Die  diffuse  fahle  Färbung  und  die  umschriebenen, 
schmutzig-braunen  Flecken  (Leberflecken)  bei  Cachexie. 

4.  Das  violette  Roth  der  typhösen  Hyperämie  und  Stase. 
6.  Die  grünliche  und  gelbe  Färbung  der  Sugillationen 

(Blutextravasate)  der  allgemeinen  Decke ,  herrührend  von 
dem  tieferen  Sitze  des  Extravasates. 

6.  Die  gelbe  Färbung  der  Solida  und  Fluida  in  verschie- 
dener im  Messinggelb  und  Grüngelb  ihre  höchsten  Grade 
erreichender  Nuance,  von  Gallen farbstoff  bei  behinderter  Se- 
und  Excretion  der  Galle ,  von  Produktion  von  Galle  in  der 
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ßlutmasse  selbst,  wie  solche  unter  Andern  durch  typhöse 
Crase  (Pest),  häufig  durch  Pyämie  angeregt  wird  und  als 
Substantive  und  wesentliche  Dyscrasie  bei  der  gelben  Leber- 
atrophie  und  wahrscheinlich  beim  gelben  Fieber  vorkömmt. 
Es  werden ,  indem  das  Pigment  dem  allenthalben  exsudiren- 
den  Plasma  anhängt,  die  meisten,  zumal  die  an  Capillarge- 
f&ssen  sehr  reichen  succulenten  Weichgebilde,  die  Absonde- 
rungen so  wie  gelegenheitliche  Entzündungsprodukte  gelb 
gefärbt. 

7.  Die  rostgelbe  und  rostbraune ,  schwarzbraune  und 
schwarze  Färbung  gewisser  Organe ,  herrührend  von  einem 
entsprechenden ,  körnigen,  zum  Theile  in  (Pigment-)  Zellen 
enthaltenen  Pigmente  als  einem  Aftergebilde,  welches  im 
Verfolge  nähere  Erörterung  finden  soll. 

8.  Endlich  die  fremdartigen  Färbungen  in  Folge  des  Ge- 
nusses von  Farbestoffen ,  von  Substanzen ,  welche  mit  den 
thicrischen  Geweben  an  und  für  sich  oder  unter  besonderen 
Einflüssen,  wie  z.B.  des  Lichtes,  eigenartig  gefärbte  Verbin- 
dungen eingehen.  Hieher  gehören  die  gelbe  Färbung  zumal 
von  Flüssigkeiten,  wie  des  Urins  vom  Genuss  der  Rhabarber, 
der  Knochen  vom  Genuss  der  Färberröthe,  die  gelbe  Färbung 
der  Haut,  der  Schleimhäute  von  Salpetersäure,  die  schwarze 
Färbung  der  Haut  vom  Gebrauche  des  salpetersauren  Sil- 
bers u.  dgl. 
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VH.  Hauptstück. 


Von  den  Anomalien  der  Coiigtatenz. 

Die  Abweichungen  der  Consistenz  d.  i.  des  Normalgra- 
des  der  wechselseitigen  Adhäsion  der  ein  Gewebe  constitui- 
renden  Elementargebilde  und  der  Cohäsion  und  Widerstands- 
kraft dieser  letzteren  selbst  bestehen  im  Allgemeinen  in  Ver- 
minderung und  Vermehrung  der  Consistenz.  Nicht 
nur  die  Grade ,  sondern  auch  die  Formen  beider  sind  sehr 
verschieden.  Beide  haben  oft  nur  eine  relative  auf  den  Grad 
der  einwirkenden  mechanischen  Gewalt  zu  beziehende  Gel- 
tung and  sind  gewissennassen  mit  einander  combinirt. — Wir 
beschränken  uns  in  den  folgenden  Erörterungen  auf  die  all- 
gemeinsten Punkte,  indem  die  wichtigsten  Formen  wegen 
ihres  innigen  ursachlichen  Nexus  mit  Störungen  der  Textur 
bei  diesen  ihre  Erörterung  finden. 

Der  Verminderung  der  Consistenz  liegen  zum 
Grunde i 

1.  Lockerung  der  wechselseitigen  Adhä- 
sion derein  Gewebe  constituirenden  Elementargebilde  durch 
eine  sich  zwischen  sie  lagernde  flüssige  oder  erstarrte  Masse; 
dahin  gehören  die  Lockerung  der  Gewebe  durch  serösen  Er- 
guss  (Wassersucht)  ,  bei  Hyperämie  und  Entzündung  durch 
deren  Produkte.  In  der  Regel  ist  die  Lockerung  des  Gewe- 
bes desto  beträchtlicher ,  je  rascher  derlei  Produktbildungen 
in  dasselbe  erfolgen. 

f.  Atrophie,  primäre  und  secundäre,  so  ferne  siedle 
Dichtigkeit  des  Gewebes  vermindert. 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  8 
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3.  Sie  besteht  in  Schmelzung  und  Zerfallen 
der  Elementargebilde  des  Gewebes,  wie  solche  al- 
lenthalben in  der  Vereiterung ,  im  Brande ,  besonders  aber 
in  einer  exquisiten  nnd  mannigfaltigen  Weise  auf  Schleim- 
häuten bei  acuten ,  ein  durch  seine  chemische  Beschaffenheit 
auf  das  Substrat  schmelzend  einwirkendes  Produkt  liefernden 
Exsudationsprocessen  Statt  findet.  —  Auch  die  Schmelzung 
des  Leberparenchyms  durch  anomale,  durch  zurückgehaltene 
Galle  gehört  hieher. 

4.  An  diese  reihen  sich  die  Erweichungen  gewisser  Or- 
gane ,  namentlich  des  Magens  (Magenschleimhaut),  der  Lun- 
gen und  des  Gehirns ,  gegeben  durch  die  lösende  Einwir- 
kung einer  frei  gewordenen  Säure  auf  die  Gewebe.  Sie  stel- 
len jene  Processe  dar,  auf  die  man  ,  allenfalls  nebst  den  vo- 
rigen, eigentlich  die  Benennung  Erw ei  chung  beschränken 
sollte. 

Auch  die  Verarmung  der  Knochen  an  Kalkerden  bei 
Rhachitismus  und  Osteomalacie  müssen  hieher  gezählt  werden. 

5.  Sie  sind  durch  eine  Umstaltung  der  Gewebe  bedingt, 
deren  Natur  ein  Zerfallen  höchst  wahrscheinlich  in  Combi- 
nation  mit  Umsetzung  des  chemischen  Bestandes  ist,  z.  B.  das 
Zerfallen  der  primitiven  Muskelfibrillen ,  des  Gewebes  der 
Ringfaserhaut  der  Arterien  bei  deren  Fettsucht« 

Die  verminderte  Consistenz  erscheint,  wie  sich  zum 
Theile  aus  dem  Gesagten  entnehmen  lässt,  je  nach  Umstän- 
den als  regelwidrige  Weichheit ,  Nachgiebigkeit,  Zerreiss- 
lichkeit,  Maceration ,  Schmelzung  und  Auflösung,  oder  als 
Mürbigkeit,  Morschsein,  Sprödigkeit,  Bruchigkeit,  wie 
letztere  z.  B.  in  einem  ausgezeichneten  Grade  im  Knochen- 
systeme, in  den  Muskeln,  in  der  Ringfaserhaut  der  Arterien 
vorkömmt. 

Die  Vermehrung  der  Consistenz  ist  gleichfalls 
ihrer  Natur  und  Begründung  nach  verschieden :  Sie  ist  bedingt: 

1.  Durch  Verminderung  des  die  Textur  durchfeuchtenden 
Plasmas  (Wassers). 
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2.  Durch  Hypertrophie.  Besonders  ausgezeichnet  sind 
die  durch  echte  Hypertrophie  ohne  Volumszunahme  und  die 
durch  manche  unechte  Hypertrophien  gesetzten  Vennehrun- 
gen der  Consistenz  (Vgl.  S.  74). 

3.  Durch  Atrophie ,  soferne  mit  der  Reduction  des  Volu- 
mens eine  Verdichtung ,  eoncen frische  Atrophie  statt  findet, 
z.  B.  Gehirn. 

4.  Durch  Entzündung ,  —  und  zwar  durch  die  Erstar- 
rung gerinnfähiger  Produkte  und  Gewebsumstaltung  dersel- 
ben, d.  i.  durch  den  Ausgang  der  Entzündung  in  sog.  Induration. 

6.  Durch  die  sogenannte  Verknöcherung,  die  so  ganz 
gewöhnlich  in  den  vorgenannten  Entzündungsprodukten 
Statt  hat. 

Die  Vermehrung  der  Consistenz  kommt  als  anomale  Zä- 
higkeit ,  Hirte ,  Steifigkeit  vor  und  erscheint  oft  relativ  zum 
Normalverhalten  der  Gewebe  in  der  That  nicht  sowohl  als  ab- 
solute Consistenzzunahme  ,  als  vielmehr  als  eine  Abänderung 
der  Art  der  Consistenz.  So  werden  z.  B.  die  brüchige  Leber, 
Nieren  unter  gewissen  Umständen  z.  B.  bei  Blutleere,  nach 
Defibrination  der  Blutmasse  zähe.  Überdiess  ist  die  Consi- 
stenzvermehrung  häufig  nur  eine  scheinbare  und  eine  solche 
nur  innerhalb  gewisser  Grenzen,  indem  das  bezugliche  Organ, 
während  es  gegen  den  gewöhnlichen  Grad  äusserer  Einwir- 
kung eine  das  Normale  übertreffende  Resistenz  übt,  einer 
stärkeren  Einwirkung  desto  weniger  widersteht,  indem  es 
zwnr  mit  Dichtigkeitszunahme  härter  und  derber  geworden , 
mit  Verlust  seiner  Zähigkeit  aber  eine  krankhafte  Brüchigkeit 
und  Sprödigkeit  acquirirt  hat,  z.  B.  Muskeln. 


8* 
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VIII.  Hauptstück. 


Trennungen  den 


Sic  reihen  sich  den  Vorigen  in  so  ferne  an,  als  die 
wichtigsten  derselben,  die  spontanen  Laesiones  continui ,  in 
ihnen  häufig  zum  wenigsten  ein  disponirendes  Moment  finden. 

Sie  werden  entweder  durch  eine  äussere,  zumal  me- 
chanische Gewalt  hervorgebracht,  oder  sie  ereignen  sich 
ohne  solche  auf  verschiedene  Art ,  indem  ihnen  ein  inn  eres 
Moment  zum  Grunde  liegt ,  welches  allerdings  unter  an- 
deren auch  auf  mechanische  Weise  wirksam  sein  kann. 

Zu  den  ersteren  gehören  vorzüglich: 

1.  Die  durch  eindringende  mechanische  Gewalt  gesetz- 
ten einfachen  und  coinplicirten  Verwundungen  ohne  oder  mit 


Substanzverlust,  Schnitt-,  Hieb-,  Stichwunden,  die  Quet- 
schungen ,  Schusswunden ,  fiiss-  und  gerissenen  Wunden , 
die  durch  Einwirkung  des  Feuers  und  atzender  Substanzen 
herbeigeführten  Solutiones  continui. 

2.  Die  unvollkommnen  und  voükommnen  Zerreissungen 
und  Berstungen  solider  und  besonders  hohler  Organe  zumal 
im  Zustande  von  Füllung  und  Ausdehnung  in  Folge  erschüt- 
ternder Gewalt—  Laesiones  continui,  welche  sich  häufig  ohne 
sichtliche  Verletzung  der  äussern  Hüllen  d.  i.  der  ailg.  De- 
cken und  der  Wandungen  der  bezüglichen  Körperhöhlen  er- 
eignen. Auch  die  durch  derlei  Gewalt  hervorgebrachten  Los- 
schfilungen  der  Hüllen  specieller  Organe,  wie  z.  B.  die  Ablö- 
sungen des  Periosts ,  der  Dura  mater  vom  Knochen ,  der 
fibrösen  Kapseln  (tunicae  albugineaej  gewisser  Eingeweide, 
z.  B.  der  Milz ,  der  Nieren,  gehören  hieher. 

3.  Die  efiifachcn  und  complicirten  Knochenbrüche  (Arno- 


11? 

turac  ossiaoi"),  die  Kniokungen  weicher  (rhaohitischer,  ostco- 
malacischer)  Knochen,  die  Abtrennung  der  Bpiphysen. 

Die  Trennungen  des  Zusammenhanges  aus  imiern 
Ursachen  sind  ihrer  Bedingung  nach  sehr  mannigfaltig. 
Mechanische  Wirkung,  wo  sie  stattfindet,  und  disponirendes 
Moment  ergänzen  einander  so  ,  dass  von  dem  einen  desto 
weniger  genügt,  je  beträchtlicher  das  andere  ist.  Sie  kom- 
men rasch  oder  langsam  zu  Stande.  Sie  werden  gegeben : 

1.  Durch  übermässige  Anstrengung  der  willkürlichen  und 
unwillkürlichen  Muskeln  und  betreffen  diese  selbst  oder  ihre 
Sehnen  als  Zcrreissung  oder  auch  wohl  die  Knochen  —  bei 
Convulsionen. 

S.  Durch  übermassige  Ausdehnung  hohler  Organe ,  wie 
die  Zerreissung  des  Darms,  der  Harnblase  durch  angehäuft o 
Contenta  bei  Lähmung,  bei  mechanischen  Hindernissen,  Ob- 
turation ,  Strictur  u.  s.  w. 

5.  Durch  Hämorrhagie ,  —  die  Laesio  conünui  besteht 
in  vielfacher  Zertrümmerung,  Quetschung,  Zerwühlung, 
Zermalmung  der  Textur  —  z.B.  die  Apoplexien  des  Gehirns, 
der  Leber,  der  Muskeln,  in  gewaltsamer  Trennung  der  ein 
memhranöses  Organ  zusammensetzenden  Strata,  in  Loswüh- 
lung  der  Umhüllungsmembranen  von  Parencbymen  —  z.  B. 
der  Beinhaut  vom  Knochen ,  der  Tunicae  albugineae  u.  s.  w. 
durch  das  extravasirende  Blut. 

4.  Durch  Atrophie.  Sie  veranlasst  unter  Hinzutroteu 
eines  mechanischen  Momentes  eine  rasche  Laesio  conünui  in 
Form  von  Zerreissung ,  oder  die  Atrophie  gedeiht  selbst  als 
eine  durch  Druck  und  Zerrung  gegebene  allmälig  zur  Tren- 
nung des  Zusammenhanges  wie  z.  B.  vor  Allen  in  den  Mus- 
keln ,  Nerven.  Auch  gehören  hieher  die  in  Folge  mangelhaf- 
ter Ernährung  erfolgenden  spontanen  Abstossungcn  normaler 
und  krankhafter  Gebilde ,  wie  der  Haare ,  der  Nägel ,  der 
Zähne,  horniger  Auswüchse  u.  dgl. 

6.  Die  Trennung  des  Zusammenhanges  ist  das  endliche 
Ergebniss  hoher  Grade  von  Verminderung  der  Cousistonz  na- 
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mentlich  bei  den  eigentlichen  Erweichungen  und  im  Gefolge 
von  Texturerkrankung,  so,  dass  es  kaum  eines  oder  nur  eines 
höchst  unbedeutenden  mechanischen  Momentes  bedarf,  und 
der  gewöhnliche  Grad  des  letzteren  z.  B.  von  Füllung  eines 
hohlen  Organes  hinreicht,  um  die  Laesio  continui  her- 
beizuführen. Unter  den  Texturkrankheiten  int  vor  Allen 
Entzündung  durch  die  ihr  eigene  Lockerung  der  Texturen 
und  die  Fettsüchten  muskulöser  Organe ,  der  Ringfaserhnut 
der  Arterien  hierin  ausgezeichnet. 

6.  Endlich  kommen  Laesiones  continui  durch  verschie- 
denartigen Schmelzungsprocess  und  Zerfallen ,  namentlich 
durch  Vereiterung  und  Brand,  In  uraprün glichen  Geweben  so 
wie  in  Neugebilden  zu  Stande.  Nebst  anderen  gehören  auch 
hieherdie  spontanen  Ablösungen  abgestorbener  Theile,  wie 
Finger,  ganzer  Gliedmassen,  Aftergebilde,  z.  B.  Fibroiden, 
Krebse. 

Die  Laesiones  continui  sind  überhaupt  einfache,  oder  sie 
sind  mehr  oder  weniger  nothwendig  mit  Substanzverlunt  ver- 
gesellschaftet. —  Die  Heilung  geschieht  durch  unmittelbare 
Vereinigung  derWund-Rander  und  Flüchen,  oder  aber  im  letz- 
ten Falle  durch  Regeneration,  —  von  beiden  wird  sp&ter 
die  Rede  sein. 
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IX.  Hauptstück. 
Anomalien  der  Textur. 

Sie  sind  die  wichtigsten  und  betreffen  sowohl  die  So- 
lid« als  auch  die  Fluida,  und  unter  diesen  vorzüglich  das 
Blut,  soferne  nämlich  in  deren  Zusammensetzung  überhaupt 
als  wesentliche  Bestandtheile  auch  gewisse  formelle  Elemcn- 
iar£cbUde  eingehen,  und  das  Blut  insbesondere  als  allge- 
meine Ernährungsflüssigkeit  unter  Umstanden  ein  von  seiner 
embryonalen  Gestaltung  und  ursprünglichen  Krstarrungslorm 
an  durch  alle  fernem  Entwickelungsstufen  in  mannigfacher 
Weise  anomales  Bildungsmateriale  enthält  und  abgibt. 

Sie  sind  sehr  gewöhnlich  mit  verschiedenen  andern  der 
bisher  erörterten  Abweichungen  des  Volumens ,  der  Consis- 
tenz,  der  Gestalt,  der  Farbe  combinirt.  wobei  sie  sich  zu 
ihnen  bald  als  Ursache ,  bald  als  Folge  verhalten. 

Soferne  eine  jede  Texturveränderung  in  einer  Anomalie 
der  Ernährung  überhaupt  begründet  ist ,  so  fragt  es  sich  um 
die  nächste  Bedingung  dieser  Anomalie. 

Als  solche  ergeben  sich,  theils  auf  exaote  Weise  er- 
weislich, theils  durch  eine  mit  dem  Standpunkte  physiologi- 
schen Wissens  vertragliche,  durch  Analogien  geleitete  Fol- 
gerung erschliessbar :  Abänderung  des  Blutes  als  allgemei- 
ner Ernährungsflüssigkeit  einerseits .  Anomalie  des  Ernäh- 
rungsactes  selbst  andererseits.  —  Es  sind  demgemass  die 
Textarkrankheiten  der  Solida  einmal  der  Ausdruck  einer 
AUgemeinkrankheit,  das  anderemal  haben  sie  die  Bedeutung 
localer  Übel. 

Soferne  unter  Hypertrophie  und  Atrophie  von  den  quan- 
titativen Abweichungen  der  Ernährung  schon  die  Rede  ge- 
wesen, so  werden  die  in  diesem  Kapitel  zu  erörternden  Textur- 


Digitized  by  Google 


ito 

krankheiten  ganz  vorzüglich  qualitative  Eraährungsanomalien 
begreifen. 

Die  Texturkrankheiten  sind  entweder  ursprüngliche; 
als  solche  kommen  bisweilen  Hemmungen  in  der  Entwicke- 
lung  der  Textur  vor,  s.  B.  in  Knochen ,  Muskeln ,  im  Pig- 
mente, wie  man  solche  übrigens  auch  zu  jeder  anderen  Zeit 
in  regenerationsfahigen  Geweben  beobachtet.  Oder  aber  sie 
sind  und  zwar  der  grössten  Zahl  nach  während  des  Intra- 
und  vorzugsweise  während  des  Extra  uterinlebens  erwor- 
ben; im  ersten  Falle  ist  die  Texturveränderung  eine  ange- 
born  e. 

Im  Allgemeinen  erscheinen  die  Textuneränderungen : 
i.  als  Neubildungen;  sie  machen  die  grösste  An- 
zahl aus ; 

f.  als  Zerfallen  der  Gewebe.  —  Dem  Zerfallen 
unterliegen  sowohl  die  ursprünglichen  physiologischen  als 
auch  die  neugebildeten  pathologischen,  ja  gerade  diese  letz- 
teren sehr  häufig,  ho  ferne  ihre  häufige  Persistenz  auf  em- 
bryonalen Stufen  von  Texturentwickelung,  ja  im  Zustande  des 
ursprünglichen  rohen  Blastems  sie  hiezu  ,  als  zu  einem  Um- 
satz ihrer  Elemente,  ganz  besonders  disponirt.  Es  gehören 
bieher  nebst  der  Rückbildung  der  Gewebe  bei  Atrophie 
(S.  89) ,  nebst  dem  Zerfallen  der  Gewebe  bei  den  eigentli- 
chen Erweichungen  (derer  bei  den  Anomalien  der  Consistenz 
gedacht  wurde),  vor  Allen  das  Schmelzen  der  Gewebe  in  man- 
cherlei Exsudationsprocessen ,  im  Vereiterungsprocesse  und 
im  Brande.  Überdiess  aber  auch  noch  andere  Processe,  welche 
zugleich  als  Umsetzungen  verschiedener  bald  ein  rohes  Bla- 
stem, bald  ein  bestimmtes  Gewebe  constituirender  complexer 
Stoffe  in  andere  erscheinen ,  das  Zerfallen  faserstoffiger ,  al- 
bumioöser  Blasteme ,  der  Muskelflbrillen ,  der  gelben  Arte- 
rienfaser,  mit  Umsatz  ihrer  Elemente  zu  Fett  u.  s.  w.  Sie 
werden  sammt  ihren  allgemeinen  und  besondern  Bedingungen 
theils  in  der  allgemeinen,  theils  in  der  specieULen  Anatomie 
ihre  Erörterung  finden. 
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Die  Neubildungen  machen ,  wie  schon  bemerkt ,  die 
grusste  Anzahl  der  Texturerkrankungen  aus ;  abgesehen  von 
ihnen  als  rein  localen  Übeln  haben  nämlich  fast  alle  Allge- 
meinkrankheiten die  Tendenz  sich  zu  localisiren,  und  in  ei- 
nem mehr  oder  weniger  bestimmten  Herde  Produkte  als  Bla- 
steme zu  setzen.  —  Selbst  die  Processe  des  Zerfallens  lassen 
sich  zum  Theile  endlich  auf  eine  Neubildung  zurückführen, 
z.  B.  auf  eine  die  Gewebe  schmelzende  Exsudation,  auf 
ßiureproduküon  n.  dgl. 

Ehedem  hat  man  die  Texturkrankheiten ,  die  als  Neu- 
bildungen auftreten ,  in  einer  Weise  gesondert ,  welche  gleich 
hier  im  Eingange  eine  Erörterung  erheischt.  Man  unterschied: 

1.  Umwandlungen  der  Gewebe,  Metamorpho- 
sen und 

*.  eigentliche  Neubildungen  oder  Afterbil- 
dungen. 

In  Betreif  dieser  vor  Aufnahme  der  nunmehrigen  Unter- 
suchungsbehelfe  hoch  gehaltenen  Unterscheidung  ist  zu  be- 
merken : 

Die  Umwandlung  eines  Gewebes  in  ein  anderes  im 
eigentlichen  Sinne  findet  nur  in  einzelne&Fäilen  statt,  welche 
weiter  unten  ihre  Erwähnung  finden.  Diese  ausgenommen 
sind  alle  Umwandlungen  nur  scheinbar  und  bestehen  darin, 
dass  sich  ein  anomales  Gebilde  so  entwickelt,  dass  es  die  In- 
terstitien  zwischen  den  Elementarteilchen  des  ursprünglichen 
Ocrmalen)  Gewebes  einnimmt  und  ausfüllt,  und  hiedurch  die 
Rückbildung  und  Resorption  dieses  letztern  veranlasst.  Je 
yp)lst*ndjger  diese  Rückbildung  und  Resorption  statt  findet, 
desto  augenscheinlicher  und  vollständiger  wird  das  ursurüiiar- 
liehe  Gewebe  durch  das  neue  vertreten,  und  endlich  bildet 
dieses,  nachdem  eich  innerhalb  seiner  Produktionsakte  keine 
Theile  des  normalen  Gewebes,  zwischen  die  es  sich  anfangs 
einlagerte,  Torfinden,  ein  zusammenhängendes  Ganzes,  wel- 
ches nun  völlig  an  die  Stelle  des  normalen  Gewebes  getre- 
ten ist,  —  in  einer  dem  untergegangenen  Gewebe  entspre- 
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chenden  Menge  oder  ia  rn*sserer  so  .  dass  es  einen  Tumor 
bildet 

fragen ,  ob  eine 
in  einem  gewissen  Sinne  statt  findet, 
ob  nimlich  nicht  das  sich  rückbildende  Originalgewebe  selbst, 
unter  dem  bestimmenden  Einlasse  des  Afterbildungsproces- 
ses,  zum  Blasteme  der  Neubildung  werde?  Es  wird  durch 
manche  Vorgänge  eioe  solche  Metamorphose  ausser  allem 
Zweifel  gesteilt. 

Als  eigentliche  Umwandlungen  sind  anzusehen. 
«)  Die  Yerknocherung  permanent  sein  sollender  Knor- 
pel und  die  Verknöcherung  von  pathologischen  Knorpeln  — 


o)  die  Faserung  der  hyalinen  Intercellalarsubstaaz  der 
Knorpel. 

e)  Eine  Umwandlung  der  Muskelfaser  zu  Zellgewebs- 
fibrillen ,  wie  sie  in  der  organischen  augenscheinlich  durch 
Spaltung  der  Muskelraser,  in  der  animalen  aber  höchst 
wahrscheinlich  durch  Faserung  der  collabirten  Scheide  der 
primitiven  Muskelfaser  nach  dem  Zerfallen  und  Resorption 
ihres  Inhaltes  (der  primitiven  Fibrillen)  zu  Stande  kommt. 

(t)  Eine  Umstaltung  der  organischen  Muskelfaser  zum 
Ringfaserhaut- Gewebe  der  Arterien. 

e)  Eine  Umwandlung;  —  Umsetzung  —  der  primitiven 
Muskelfibrille,  des  Fasernetzes  auf  den  die  Ringfaserhaut  der 
Arterien  eonstituirenden  PIftttchen  zu  freiem  Fette  (S.  die 
Fettsuchten).  —  Ja  wir  sind  geneigt  an  eine  Umwand- 
lung der  Leberzellen  zu  den  Elementarzellen  des  Medullär- 
carcinoms  zu  glauben  (S.  Medullarcarcinom). 

Nach  dieser  Erörterung  wenden  wir  uns  zu  der  Ein- 
theilung  der  Neubildungen. 

1.  In  organisirte  oder  organisationsf&hig  e 
Neubildungen. 

3.  In  nicht  organisirte  Neubildungen. 
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Wir  legen  sie  der  Behandlung  des  Gegenstandes  zum 
Grunde  und  handeln  vor  Allem  von  den  erstem  d.  i.  den  or- 
ganisirten  oder  organisationsfähigen  Neubildungen. 

I.  Organisirte  Neubildungen. 

A*  Von  den  organ  isirten  Neubildungen  überhaupt. 

Ihr  Organisirtsein  unterscheidet  sie  in  der  herge- 
brachten Weise  von  den  nicht  organisirten ;  sie  sind  den  nor- 
malen Geweben  wenigstens  in  Bezug  auf  elementare  Zusam- 
mensetzung —  sehr  oft  auch  in  Rücksicht  der  (secundären) 
Anordnung  der  Elementargebilde  ähnlich,  und  wo  sie  amorph 
erscheinen ,  inh&rirt  dem  amorphen  Gebilde  doch  die  Bedeu- 
tung des  Blastems.  —  Bisweilen  sind  sie  mit  den  nicht  or- 
ganisirten Neubildungen  combinirt ,  und  zwar  gemeinhin  auf 
consecutive  Weise  ,  indem  die  letztere  zur  organisirten  Neu- 
bildung hinzutritt,  z.  B.  die  sogenannten  Verknöcherungen 
als  Concretion ,  Incrustation. 

Die  Neubildungen  sind  unter  einander  sehr  verschieden. 
Die.  Verschiedenheit  bezieht  sich  nicht  nur  auf  die  Elemen- 
targebilde an  und  für  sich,  zumal  die  Zelle  und  die  Faser, 
sondern  es  bietet  auch  ganz  vorzüglich  die  secundäre  An- 
ordnung dieser  Elemente  zum  Gewebe  höchst  interessante 
Differenzen  dar. 

Grosse  und  wichtige  Verschiedenheiten  bietet  ferner  die 
Entstehung  und  Entwickelung  der  Neugebilde:  sie  folgt 
zwar  oft  den  Gesetzen  der  Zellentheorie,  —  Cytoblastem, 
Elementarkurnchen ,  Kern,  Zelle,  Faser —  aber  zum  min- 
desten eben  so  gross  ist  das  Gebiet  der  Faserbildung  aus 
Kernen  und  Körnchen  und  ganz  vorzüglich  das  der  selbst- 
ständigen Entwickelung  von  Faser  unmittelbar  aus  starrem 
Blasteme,  aus  Intercellularsubstanzen ,  primitiven  structur- 
losen  Häuten  und  hautartigen  Gerinnungen.  —  (Vgl.  hier- 
über und  das  Folgende  die  Blasteme.) 
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In  Rücksieht  der  Entwickelungstufe .  zu  welcher  es  die 
Elemente  der  Neubildungen  bringen ,  zerfallen  selbe  —  in 
so  weit  eise  solche  Bintheinug  bei  der  Mannigfaltigkeit  zu- 
gleich sehen  einander  in  eisern  GehUde  bestehender  elemen- 
tarer Grundlagen  und  bei  der  Ungleichformigkeit  ihrer  Fort- 
bildung' thunlich  ist  — 

1.  in  solche,  die  sich  in  dem  Zustande  des  amorphen 
flüssigen  oder  auf  der  Stufe  der  durch  den  Gerinn ungspro- 
cess  seihst  gegebenen  Form  des  erstarrenden  Blastems  be- 
finden. Sie  sind  einer  weitem  Entwicklung  fähig,  oder  aber 
sie  t erharren  darin ,  viele  zerfallen  endlich.  Sie  begreifen 
zum  Theile  sehr  bösartige  Neubildungen  ,  z.  B.  den  Tuberkel. 

t.  In  solche,  die  es  zur  Kern  -  und  Zellenbüdung , 
aber  nicht  weiter,  etwa  zur  Faserzelle  (  geschwänzten  Zelle) 
bringen.  Sie  bestehen  aus  isolirten  Zellen  in  einer  flüssigen, 
halbflüssigen  Intercellularsubstanz  (Eiter,  Colloid,  Enke- 
pbaloid),  oder  die  Zellen  sind  in  einer  meist  geringen  feste- 
ren ,  als  Bindemasse  erscheinenden,  amorphen  Intercellular- 
substanz eingelagert,  daneben  finden  sich  zahlreiche  Kerne 
und  Elementarkörnchen  vor,  —  embryonale,  leicht  zerfal- 
lende Bildungen  ,  sie  umfassen  nebst  andern  die  bösartigsten 
Neubildungen. 

3.  In  solche,  deren  Gewebe  durch  verschiedenartige, 
aus  Zellen ,  ans  Kernen ,  ans  Elementarkörnchen ,  oder  un- 
mittelbar aus  Blastem  hervorgegangene ,  auf  sehr  mannigfa- 
che Weise  angeordnete  Fasern  dargestellt  wird.  Es  gehören 
hieher  nebst  vielen  ganz  gutartigen  einzelne  eminent  bös- 
artige Bildungen ,  z.  B.  Faserkrebs. 

4.  In  Neubildungen,  die  im  ausgebildeten  Zustande  aus 
Fasern ,  Zellen ,  Kernen  ,  Blastem  bestehen ,  wobei  die  An- 
ordnung und  insbesondere  die  Entwickelungsbeziehung  dieser 
Elemente  eine  sehr  verschiedene  sein  kann.  Sie  begreifen 
gut  -  und  bösartige  Neubildungen. 

Mit  der  fortschreitenden  Entwicklung  der  formellen 
Elemente  findet  auch  fortan  eine  chemische  Umänderung  statt. 
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Unter  jeder  Entwicklung«  weise  ändern  sich  vom  ursprüng- 
lichen  Blasteme  bis  zur  Gewebsvollendung  mit  jeder  Stufe  die 
fteaetionen  und  am  augenscheinlichsten  ist  der  Unterschied , 
wenn  man  das  ausgebildete  Gewebe  mit  dem  ursprünglichen 
Blasteme  vereleirhf 

In  Rücksicht  auf  die  GefÄssentwickelung  in  Neubildungen 
sind  diese  vascularisir  te  oder  nicht  vasculari  sirte. 

Jene  bieten  wiederum  die  mannigfaltigsten  Grade  von 
Gefassarmuth  bis  zuluxurirenderGeffissbildungdar.  Die  Vascu- 
larisation  steht  übrigens  durchaus  in  keinem  geraden  Verhalt- 
nisse weder  zu  Masse  und  Volumen  der  Neubildung,  noch 
zu  der  Stufe  ihrer  sonstigen  Gewebsentwicklung.  Demgemäss 
gibt  es  einerseits  Neubildungen  selbst  von  sehr  ansehnlicher 
Grösse ,  welche  durchaus  ohne  Gefässe ,  selbst  frei  in  den 
Körperhöhlen  vegeüren  —  z.  B.  die  häufigen  flbroiden  Con- 
cretionen  in  serösen  Cavitälcn,  bisweilen  Krebse  u.  s.  w. 

Andererseits  gibt  es  Blasteme ,  in  denen  die  Blut-  und 
GefSssbildung  so  vorwaltet,  dass  die  Neubildungen  last  ganz 
aus  Gelassen  bestehen  (Vgl.  pathol.  Gefassbiidung). 

Bezüglich  des  Aggregationszustandes  sind  die  Neubil- 
dungen flüssige,  halbflüssige  —  die  plasmahaltigen 
hydropischea  Flüssigkeiten,  Eiter,  Jauche,  Enkephaloid- 
flüssigkeit,  das  Colloid,  die  gallertartige  Substanz  des  Col- 
lonema,  der  areolaren  Krebse  u.  dgl.  —  oder  sie  sind 
feste. 

Nieht  lange  noch  gab  es  eine  Eiatheilung  der  Neubil- 
dungen ,  die  wenn  sie  auch  nicht  strenge  durchzuführen  war, 
doch  immerhin  Berücksichtigung  verdient,  d.  i.  die  Sonderung 

derNeublldungenittHomüoplasienundHeteroplasien. 
Jene  sind  (nach  einer  noch  altern  Ansicht —Meckel)  Wieder- 
holungen und  Nachahmungen  normaler  Gewebe,  während 
diese  der  normalen  Zusammensetzung  der  Organe  und  Ge- 
webe fremd  sind.  Bezuglich  dieser  Einteilung  ist  zu  be- 
merken : 
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a)  Vor  Allen  lehnt  sich  gegen  die  Aufstellung  von  He- 
teroplasien  der  von  der  neuern  Zeit  gelieferte  Nachweis  auf, 
dass  die  sämmtlichen  Neubildungen  im  Allgemeinen  eben  so 
entstehen,  sich  weiter  entwickeln  und  wachsen,  wie  die  nor- 
malen Gebilde ,  und  dass  auch  ihre  chemische  Zusammense- 
tzung mit  der  dieser  letzteren  im  Wesentlichen  dieselbe  ist. 

b)  Auch  die  secundare  Anordnung  der  Gewebseiemen te, 
d.  i.  die  gröbere  Textur  bietet  sehr  häufig  Analogien  mit  nor- 
malen Texturen  dar,  —  und  endlich  findet  auch  der  dem 
Neugebilde  mit  freiem  unbewaffneten  Auge  entnommene  Habi- 
tus mancherlei  Analogien ,  die  ehedem  mancher  Einteilung 
und  Nomenclatur  zum  Grunde  gelegt  wurden ,  z.  B.  die  von 
Abernethy  u.  A.  gemachten  Vergleiche  mit  verschiedenen 
Drüsensrructuren. 

c)  Wenn  es  dem  Gesagten  zufolge  somit  eigentlich  nur 
Homöoplasien  gebe,  so  ist  und  bleibt  doch  an  vielen  Afterbil- 
dungen der  Süssere  Habitus ,  die  Structur  und  selbst  die  Ge- 
webselemente  und  unter  diesen  besonders  die  Zelle  und  Faser 
an  und  für  sich  so  wie  manche  weitere  Entwickelungsweise 
der  ersteren  so  fremdartig,  die  chemische  Zusammensetzung 
mancher  Neubildungen  doch  so  abweichend ,  dass  man  die 
Existenz  von  Heteroplasien  nicht  völlig  aufgeben  kann. 

In  Rücksicht  der  Beziehung  der  Neubildungen  zu  den 
normalen  Geweben  gilt: 

1.  Das  Aftergebilde  lagert  sich  mehr  oder  weniger  gleich- 
förmig zwischen  die  Elementartheile  eines  Gewebes  ein  — 
es  ist  infiltrirt.  Die  Masse  (und gemeinhin  auch  das  Vo- 
lumen) des  Organs  nimmt  zu  —  unechte  Hyper- 
trophie. (Vgl.  S.  7*.) 

3.  Entwickelt  sich  dagegen  das  Aftergebilde  und  wächst 
es  von  einem  interstitialen  Punkte ,  oder  auch  von  einer  ur- 
sprünglichen umschriebenen  Infiltration  aus  so,  dass  es  in 
seiner  Peripherie  die  Elemente  des  befallenen  Organs  nicht 
sowohl  in  sich  aufnimmt,  als  vielmehr  verdrängt,  dass  es  somit 
an  seiner  Peripherie  sich  mehr  oder  weniger  scharf  abgrenzt, 
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so  bildet  es  eine  individualisirte ,  selbststandige  Aftermasse, 
eine  sogenannte  Geschwulst. 

Jedoch  sind  die  Grenzen  zwischen  beiden  Arten  des  Vor- 
kommens bei  weitem  nicht  scharf;  die  Fasslichkeit  des  Ge- 
genstandes überhebt  uns  aber  jeder  weitem  Auseinan- 
dersetzung*. 

Mit  der  oben  gedachten  Sonderung  der  Neubildungen  in 
Homöo-  und  Heteroplasien  verwandt  ist  eine  Einteilung, 
welche  der  praktische  Arzt  nicht  wohl  umgehen  kann,  so  we- 
nig haltbar  selbe  auch  von  wissenschaftlicher  Seite  sein 
mag,  d.  i.  die  Einteilung  in  gutartige  und  busarti- 
ge Neubildungen  (in  gut-  und  bösartige  Ge- 
schwülste). Der  Nexus  zwischen  beiden  Einteilungen 
besteht  darin,  dass  man  sowohl  von  vorn  herein  als  auch 
nach  einer  Erfahrung,  die  allerdings  wohl  ihre  Ausnahmen 
hat,  bei  den  sogenannten  homöoplastischen  Bildungen  an 
eine  gutartige  Natur  des  Neugebildes ,  und  desto  mehr  an 
eine  bösartige  denkt,  je  fremdartiger  die  Neubildung  er- 
scheint. 

In  dieser  Einteilung  handelt  es  sich  um  ein  klares  Über- 
einkommen darüber: 

1.  Was  will  man  eine  gutartige,  was  eine  bösartige  Neu- 
bildung nennen? 

2.  Woran  erkennt  man  die  eine  und  die  andere  f 

In  ersterer  Rücksicht  denkt  man  sich  unter  bösartigen 
Neubildungen  solche ,  deren  Entstehung  und  Bestehen  we- 
sentlich an  ein  bestimmtes  dyscrasisches  Allgemeinleiden  ge- 
knüpft ist,  oder  solche,  welche  früher  oder  später  ein  derlei 
Allgemeinleiden  zur  Folge  haben ,  —  ein  Allgemeinleiden , 
welches  die  Gesammtvegetation  in  eigenartiger  Weise  ver- 
schlechtert und  der  Vervielfältigung  bestimmter  Neubildungen 
zum  Grunde  liegt.  Es  gibt  somit  keine  an  und  für  sich  bös- 
artige oder  gutartige  Neubildung,  ersteres  wird  sie  nur  durch 
ein  bestimmtes  entweder  prfiexistentes  und  ihr  zum  Grunde 
liegendes,  oder  ein  consecutives  dyscrasisches  ALIgenieinlei- 
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den.  —  Diess  dürfte  in  der  That  die  richtigste  Ansicht  einer 
bösartigen  Neubildung  sein ,  sie  schliesst  der  Erfahrung  ge- 
mäss eine  zeitliche  rein  locale  Bedeutung  der  bösartigen  Neu- 
bildung nicht  aus  und  begründet  hierin  die  nicht  seltene  spon- 
tane oder  künstlich  bewerkstelligte  Heilung.  Alle*  andere, 
was  man  sonst  zur  Charakteristik  bösartiger  Geschwülste 
beibringt,  ist  für  selbe,  wie  sich  eben  ergeben  wird,  nicht 
bezeichnend : 

Desto  schwieriger  ist  es  in  zweiter  Rücksicht,  dass 
bösartige  Neugebilde  als  solches  zu  erkennen : 

a)  Ein  vorhandenes  Allgemeinleiden  ist  zur  Stunde  sehr 
schwer  als  ein  bestimmtes  der  Neubildung  zukommendes  zu 
erkennen ,  und  von  der  Cachexie ,  wie  sie  auch  völlig  locale 
und  für  gutartig  angesprochene  Neubildungen  in  Folge  einer 
luxurirenden  Vegetation  oder  Jauchung  herbeiführen ,  zu 
unterscheiden.  Überdies»  kann  das  Allgemeinleiden  auch 
überhaupt  noch  fehlen.  Selbst  in  dem  Falle  von  mehreren  zu- 
gleich nebeneinander  bestehenden  oder  bald  nach  einander 
sich  entwickelnden  Neubildungen  derselben  Art  liegt  nicht 
nothwendig  ein  allgemeines  dyscrasisches  Moment  zum  Grunde, 
sie  können  eben  so  viele  reine  Legalitäten  sein. 

Eben  so  sind  andere  Kennzeichen  einerseits  an  und  für 
sich  keine  Diagnostica ,  und  andererseits  sind  sie  nicht,  oder 
nur  sehr  schwierig  zu  erheben.  Solche  sind  weiters : 

b)  Die  gutartigen  Bildungen  sind  durch  Ausrottung 
(Exstirpaüon)  heilbar,  die  bösartigen  dagegen  kehren  —  an 
Ort  und  Stelle,  oder  an  andern  Stellen,  oder  hier  und  dort 
zugleich  —  wieder. 

Dagegen  ist  einzuwenden,  dass  auch  viele  gutartige 
Neubildungen  nach  der  Ausrottung  wiederkehren ,  so  ferne 
eine  Disposition  dazu  fortbesteht,  dass  dagegen  manche 
bösartige  Neubildungen  unter  gewissen  Umständen  nicht  wie- 
derkommen ,  ja  dass  sie  unter  solchen  spontan  einen  Process 
von  Involution ,  Ertödtung  eingehen. 
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c}  Die  busartigen  Neubildungen  haben  eine  ausgespro- 
chene Tendenz ,  die  anstossenden  und  benachbarten  Gewebe 
in  ihre  Bildungssphäre  zu  ziehen ,  in  ihre  Wesenheit  um- 

Hiegcgen  ist  zu  bemerken: 

dass  die  bösartigsten  Gebilde  als  selbststftndige  Ge- 
schwülste, versehen  mit  ihrem  eigenen  Gefnssapparate  (neuer 
Bildung)  fortbestehen  und  wachsen,  ohne  das  umgebende 
Gewebe  anders  zu  behelligen ,  als  dadurch ,  dass  sie  es  aus 
dem  Räume  verdrängen , 

dass,  wo  die  ursprünglichen  (Normal-)  Gewebe  in  der 
Afterbildung  untergehen,  diess  bei  den  bösartigen  auf  keine 
andere  Weise  als  bei  den  gutartigen  zustande  komme,  näm- 
lich durch  eine  Umwandlung  in  dem  obengedachten  Sinne , 
d.  i.  durch  Rückbildung,  Zerfallen  und  Resorption  der  nor- 
malen Gewebselemente. 

d)  Die  bösartigen  Gebilde  zerfallen  ,  nachdem  sie  auf 
der  höchsten  Stufe  ihrer  Kntwickelung  angekommen  sind,  sie 
gehen  eine  Erweichung  ein  ,  wobei  sie  die  umgebenden  und 
umschlossenen  Gewebe  in  den  Zerstörungsprocess  hereinzie- 
hen und  durch  diesen  den  Organismus  erschöpfen. 

In  Bezug  dessen  ist  zu  erörtern : 

Dieses  sogenannte  Stadium  der  Metamorphose ,  dieses 
Zerfallen  findet  überaus  häufig  selbst  bei  den  bösartigsten 
Neubildungen  nicht  statt. 

Abgesehen  von  der  Schwierigkeit  im  Allgemeinen,  die 
Epoche  einer  höchsten  Kntwickelung  des  Neugebildes  zu  be- 
stimmen,, erscheine  das  Zerfallen  in  Bezug  auf  die  Neubil- 
dung selbst  als  ein  günstiges  Ereigniss,  indem  diese  zufolge 
der  hiebei  stattfindenden  elementaren  Umstaltungen  ihre  Be- 
deutung einbüsst,  und  häufig  zu  ihrer  Aussonderung  aus 
dem  Organismus  veranlasst  wird ,  — 

es  sei  aber  mit  dieser  Metamorphose  gemeinhin  nichts 
anderes  als  Entzündung  des  Neugebildes  und  deren  Ausgang 
in  Verjauchuug  und  Nekrose  desselben  gemeint,  — 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  & 
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diese  Zerstörung  selbst  ergreife  die  umgebenden  Gewebe 
häufig  Dicht  anders,  denn  als  Vereiterung  Oberhaupt,  und 
sie  könne  auf  Grundlage  eines  gutartigen  eben  so  wie  eines 
bösartigen  Neugebildes  einerseits  den  Organismus  erschöpfen, 
andererseits  aber  auch  zur  Heilung,  zur  Aussonderung  des 
Aitergebildes  führen ,  — 

dass  dagegen  in  jenen  Fällen,  wo  eine  fortgesetzte  Jau- 
chung eine  durch  die  Entzündung  angeregte  und  unterhaltene 
neue  Bildung  von  Aftermasse  in  den  umgebenden  Geweben 
und  damit  auch  diese  selbst  betrifft,  das  Neugebilde  allerdings 
der  Bösartigkeit  in  dem  obengedachten  Sinne  zum  Mindesten 
höchst  verdächtig  werde. 

e)  Busartige  Neubildungen  sollen  vorzüglich  albumen- 
und  caseinhaltige  sein ,  die  gutartigen  dagegen  sollen  sich 
durch  überwiegenden  Gehalt  an  Faserstoff  und  Leim  aus- 
zeichnen. 

Wenn  eine  solche  Scheidung  der  Neubildungen  bei  der 
Wandelbarkeit  jener  Elemente  überhaupt  zulassig  wäre,  so 
würde  sie  doch  fast  allen  Werth  durch  viele  und  gewichtige 
Ausnahmen  erleiden.  Solche  geben  z.  B.  der  faserstoffige  Tu- 
berkel, der  durch  seinen  ansehnlichen  Leimgehalt  ausgezeich- 
nete Faserkrebs  u.  s.  w.  ab. 

f)  Homöoplastische  Bildungen  sind  in  der  Regel  gutar- 
tig, heteroplastische  dagegen  bösartig. 

Bei  dem  Umstände,  dass,  wenn  man  die  hierin  gedachte 
Eintheilung  überhaupt  zugibt,  die  Bestimmung  im  concreten 
Falle  häufig  verschieden  je  nach  der  Untersuchungs weise 
ausfallt  und  von  mancher  individuellen  Ansicht  abhängt,  dass 
ferner  in  viele  Neubildungen  Homöoplasie  und  Hete- 
roplasie  in  verschiedenen  Verhältnissen  zugleich  eingeht, 
liefert  jene  Angabe  nur  sehr  lockere  Anhaltspunkte.  Zunächst 
Hesse  sich  von  den  auffälligsten  reinen  Wiederholungen  nor- 
maler Gewebe,  den  zellstoffigen ,  knorpeligen,  knöchernen 
Neubildungen  eine  gutartige  Natur  behaupten,  allein  der 
(bösartige)  Faserkrebs  zeigt  zumal  in  gewissen  Formen  eine 
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solche  Ähnlichkeit  mit  gutartigen  flbroiden  Neubildungen, 
dass  er  sich  durch  nichts  von  ihnen  unterscheiden  lfisst. 

80  gibt  denn  auch  die  mikroskopische  Analyse  in  ihrer 
ganzen  Ausdehnung,  von  der  man  wichtige  Aufklärungen 
in  Bezug  auf  die  Diagnostik  gut-  oder  bösartiger  Bildungen 
und  haltbare  Grundlagen  einer  Systematik  erwartete,  keine 
Aufschlüsse ,  es  bleibt  bei  der  Wandelbarkeit  und  leicht  er- 
weislichen Bedeutungslosigkeit  der  formellen  Elemente 
Diagnose  und  Systematik  der  Neubildungen  zum  Mindesten 
grossentheils  nach  wie  vor  Sache  der  Empirie. 

Manche  Neubildungen  sind  insbesondere  bestimmt,  einen 
wie  immer  zu  Stande  gekommenen  Substanzverlust  mehr  oder 
weniger  vollständig  zu  ersetzen.  Solehe  regenerirte  Gewebe 
sind  bald  den  verloren  gegangenen  vollständig  gleich ,  nach 
formeller  und  chemischer  Zusammensetzung,  so  wie  nach 
Function ,  bald  sind  sie  ihnen  in  mancherlei  Hinsicht  oder 
völlig  unähnlich ;  solche  erscheinen  als  Narbengewebe, 
Narbe.  Diese  hat  wiederum  entweder  eine  vorübergehende 
Existenz, provisorischeXarbe,  indem  sich  in  ihr  allmä- 
lig  ein  dem  verloren  gegangenen  gleiches  Gewebe  entwickelt, 
womit  das  der  Narbe  schwindet ,  z.  B.  das  fibroide  Narben- 
gewebe nach  Substanzverlust  an  Schedelknochen ,  der  Nar- 
bencallus  an  der  Stelle  einer  Laesio  continui  des  Nerven. 
Oder  die  Narbe  ist  eine  bleibende,  d.  i.  sie  besteht  für 
alle  Zeit  aus  einem  faserigen  Gewehe  von  verschiedenen 
Graden  von  Vollendung,  in  welchem  sich  die  Elemente  der 
an  ihrer  Stelle  verloren  gegangenen  Textur  nie  mehr  wieder 
erzeugen ,  z.  B.  die  Muskel-,  die  Drüsennarbe. 

Einmal  gegeben  erhalten  sich  die  Neubildungen  ihrer 
Masse  nach  unverändert,  oder  aber  sie  schwinden  und  schrum- 
pfen in  verschiedener  Weise,  ja  sie  verschwinden  wol  auch 
völlig  j  z.  B.  werden  schon  gewebig  gewordene  Entzündungs- 
produkte ohne  allen  Zweifel  völlig  resorbirt,  um  so  mehr 
embryonal  constituirte  Neubildungen« 
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Das  Wac-ostbum  creschieht  entweder  durch  JqxIi- 
positicn,  d.L  durch  Anbildnng  von  Blastem  von  aussen  her 


,  — «  -»-v>„^  .       mv>b         i»a  die  nieder- 

sstufen  erbeben  ,  wie  z.  B.  der  Tuberkel. 
Oder  da§  Wachst b um  srest hiebt  durch  Intu  ss  usception 
neuen  Blastems  von  dem  in  die  Neubildung;  eingegangenen 
Antheiie  des  Gefasssystems  de«  erkrank teo  Organs  oder  von 


sehen  Umsetzungen  bei  der  Eatwickelung  von  Gewebsele- 
nienten  aus  dem  Blasteme  begTündeie  Yolumsvermehrung,  so 
wie  durch  das  Wachathum  dieser  Elemente  selbst  z.  B.  die 


halten  bei 

Dicht  gleichen  Schritt,  ja  sie  stehen  meisthin  in  einem  umge- 
kehrten Verhältnisse.  Rasch  heranwachsende  huxurirende 
Aftergebilde  zeichnen  eich  meist  durch  embryonale  Constitu- 
tion ans. 

Von  der  Schnelligkeit  das  Wachsthums  ist  grösstenteils 
der  Grad  des  Einflusses  abhängig,  welchen  die  Afterbil- 
dungen auf  das  erkrankte  Organ,  seine  Nachbarschaft  und  auf 
den  Gesammtorganismus  ausüben. 

Dieser  Einfluss  besteht  als  localer  in  Druck  und  Zerrung 
der  Texturen  und  ganzer  Organe ,  in  Verdrängung  und  Ver- 
ödung der  Texturen ,  somit  in  Erregung  von  Schmerz  ,  Er- 
schwerung ,  völliger  Aulhebung  ihrer  Function  u.  s.  w. 

Der  Einfluss  auf  den  Gesammtorganismus  ist  bald  aus 
dem  localen  abzuleiten ,  und  gestaltet  sich  je  nach  dem  Sitze 
der  NeuMliJung  auf  sehr  mannigfache  Weise,  oder  er  gesteht 
boi  einer  durch  Wachsthum  und  Vervielfältigung  luxuriren- 
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den  Afterbildung  in  Erschöpfung*  der  organischen  Materie  und 
der  Kräfte ,  oder  er  besteht  in  der  Herbeiführung  eine«  (con- 
secutiven)  dyskrasischen  Zustandes.  Dieser  kann  zunächst 
auf  doppelte  Weise  zu  Stande  kommen : 

*)  entweder  durch  Entziehung  eines  besondern  im  Af- 
terbild ungsprocesse  verwendeten  Stoffes  aus  der  Ernahrungs- 
flüssigkeit,  —  Deflbrtnation  des  Blutes  und  Hydrops  bei  Tu- 
berkel ,  Hydrops  in  Folge  von  Albuminarie  (Brightscher 
Krankheit). 

b)  Oder  auf  positive  Weise  durch  die  Aufnahme  der  aus  dem 
Ernfihrungsprocesse  des  Aftergebildes  hervorgehenden  Aus- 
tauschstoffe und  noch  mehr  durch  die  Aufnahme  der  Aftermasse 
selbst  —  als  Intercellularsubstanz  oder  Elementarzelle  u.  s.  w. 
in  das  Blut  oder  die  Lymphe.  Diess  fuhrt  geradezu  zurlnfection 
derErn&brungsflüssigkeitund  damit  zu  einer  der  Natur  desAfter- 
gebildes  homologen  Dyscrasie.  Sie  kömmt  desto  eher  zu  Stande, 
je  mehr  Momente  zur  Endosmose  (  Resorption)  überhaupt  und 
im  Besondern  von  Seite  des  Aftergebildes  gegeben  sind ,  je 
voluminöser ,  je  gefassreicher  dieses  selbst  ist ,  je  mehr  es 
in  an  Blut-  und  Lyrophgefässen  reichen  Organen  seinen  Sitz 
hat,  je  flüssiger  seine  Masse  (seine  Intercellularsubstanz) 
ist  —  sie  kommt  daher  auch  endlich  bei  festen  und  gefassar- 
men  Altergebilden  dann  zu  Stande,  wenn  sie  durch  Hyper- 
ämie und  Entzündungsprocess  eine  Lockerung  und  Verflüssi- 
gung acquirirt  haben. 

Die  Neubildungen  haben  endlich ,  wie  theils  schon  an- 
gedeutet werden,  theils  aber  noch  deutlicher  im  Verfolge  sich 
herausstellen  wird,  bald  eine  allgemeine,  bald  eine  lo- 
cale  Bedeutung.  Ja  es  kann  eine  und  dieselbe  Neubildung 
in  verschiedenen  auf  einander  folgenden  Zeitperioden  bald  die 
eine,  bald  die  andere  Bedeutung  haben,  namentlich  kann  ein 
Gebilde  von  ursprünglich  allgemeiner  Bedeutung  zu  einem 
localen  geworden  sein. 

Dem  Sitze  in  den  verschiedenen  Organen  und  Geweben 
nach  bieten  die  Neubildungen  die  mannigfaltigsten  Differenzen 
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dar.  Für  jede  Neubildung"  ist  die  Hauflgkeitsscala  nach  den 
Organen  und  Geweben  eine  andere;  manche  Organe  werden 
ganz  vorzüglich  von  einer  bestimmten  Neubildung  befallen. 

Gewisse  Neubildungen  entwickeln  sich  nnd  bestehen  un- 
beirrt nebeneinander,  manche  andere  kommen  zu  gleicher 
Zeit  nebeneinander  nicht  vor .  das  Vorhandensein  der  einen 
schliefst  die  andere  aus ,  beim  Auftreten  der  ersteren  hört 
die  Produktion  der  letzteren  auf.  Eine  solche  Ausschliessung 
zeigen  begreiflicher  Weise  die  in  entgegengesetzten  Dyscra- 
sien  begründeten  Neubildungen ;  dagegen  kommen  Neubil- 
dungen, die  in  verwandten  Dyscrasien  wurzeln,  neben  ein- 
ander vor ,  und  rein  locale  Neubildungen  gehen  jede  Combi- 
nation  ein. 

Und  nun  wenden  wir  uns  von  den  die  fertigen  Neubil- 
dungen betreffenden  Erörterungen  zur  Betrachtung  des  Bla- 
stems der  Neubildungen  und  seiner  Metamorphosen  im 
Allgemeinen. 

* 

Vom  Blasteme  und  seinen  Metamorphosen 
mit  besonderer  Berücksichtigung 
des  Faserstoffes. 

Das  Blastem  för  pathologische  Neubildungen  stammt  in 
letzter  Instanz  aus  der  allgemeinen  Ernahrungsflüssigkeit , 
dem  Plasma  des  Blutes,  es  hat  somit  dieselbe  Quelle,  aus  der 
sich  ,  sobald  sie  selbst  gegeben  ist ,  alle  normalen  Gewebe 
entwickeln.  Die  Nachweisung  desselben  in  möglichst  reiner 
ursprünglicher  Form  ist  jedoch,  etwa  mit  Ausnahme  der  Falle, 
wo  es  im  Gefolge  besonderer,  häufig  rasch  tödtender  Vor- 
gänge, deren  Analyse  zum  Theil  von  Stufe  zu  Stufe  auf  dem 
Wege  des  Experiments  möglich  ist ,  wie  Entzündung ,  Hy- 
peramie, in  namhafter  Menge  producirt  wird,  meist  sehr 
schwierig.  Es  exsudirt  durch  die  Gef&ssw&nde  hindurch  , 
überall  wo  es  Capillaren  gibt,  —  oder  es  erscheint  als  endo- 
gene Ausscheidung  aus  dem  Blute  innerhalb  des  Geffisssy- 
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steins,  —  oder  es  wird  in  selteneren  Fällen  durch  Extravasa- 
tion  aus  zerrissenen  Gcfässen  gesetzt. 

Ursprünglich  ist  das  Blastem  flussig;  es  bleibt  aber  ent- 
weder in  diesem  Zustande ,  oder  es  wird  fest.  Das  frühere 
oder  spätere  Festwerden,  d.  i.  das  Erstarren  als  Elementar- 
phänomen  and  der  Grad  der  hieraas  hervorgehenden  Dichtig- 
keit and  Consistenz  hängt  zunächst  von  dem  Vorhandensein 
gerinnfähiger  Proteinstoffe  überhaupt  und  dem  Grade  der  Ge- 
rinnungsfähigkeit im  Besondern ,  nebstbei  aber  aueh  von  der 
Abwesenheit  gerinnungswidriger  Stoffe,  z.B.  Alealien,  Säu- 
ren, mancher  Salze  ab. 

Rasch  erstarrende  Blasteme  nennt  man —  zumal  wenn  sie 
als  Entzündungsprodukte  auftreten  —  sehr  gewöhnlich ,  je- 
doch nicht  ganz  richtig,  plastische,  und  zwar  desshalb  nicht 
richtig,  weil  Gerinnungsfähigkeit  des  Blastems  mit  Entwioke- 
lungsfähigkeit  durchaus  in  keinem  geraden  Verhältnisse  ste- 
hen, indem  gerade  sehr  viele  durch  Gerinnbarkeit  ausgezeich- 
nete Blasteme  es  nicht  über  die  niedersten  Stufen  formeller 
Entwickelung  bringen,  ja  nicht  nur  auf  der  durch  den  Ge- 
rinnungsvorgang gegebenen  Stufe  verharren ,  sondern  sogar 
zum  Zerfallen  hinneigen ,  z.  B.  Tuberkel. 

Als  flüssiges  ist  das  ursprüngliche  Blastem  alsbald  nach 
seiner  Ausscheidung  amorph ,  früher  oder  später  tritt  aber  in 
demselben  die  Entwickelung  formeller  Elemente  in  der  Ge- 
stalt von  Molekularkörnchen,  Kern,  Zelle  auf.  Das  erstarrte 
Blastem  selbst  ist  ursprünglich  entweder  amorph  oder  aber 
es  sind  meist  schon  mit  dem  Gerinnungsprocesse  selbst  ge- 
wisse und  zwar  höhere  Formelemente ,  namentlich  Faserung 
gegeben. 

In  Bezug  der  Färbung  sind  die  Blasteme  farblos  oder 
sie  haben  die  Färbung  des  Plasma ,  sie  sind  ferner  grauröth- 
lich  ,  in  verschiedener  Nuance  gelb  als  fasers toffige ,  weiss- 
uch als  albuminöse,  zumal  bei  gleichzeitigem  Fettgehalte , 
in  verschiedenem  Grade  roth  von  anhängendem  Blutroth  oder 
Gehalt  von  Blutkügelchen  u.  s.  w. 
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Der  chemischen  Zusammensetzung  nach  sind  die  s&mrnt- 
lichen  Blasteme  rtr  pathologische  Neubildungen  vor  Allen 
Proteinverbindungen  in  vielfachen  nor  höchst  unvollständig 
gekannten  Modifikationen,  namentlich  Oxydationsstufen  der- 
selben, und  nichstdem  sehr  wandelbare,  dem  Leime  (and 
Chondrio)  verwandte  Stoffe. 

Die  vorzüglichste  Metamorphose  des  einmal  gegebenen 
Blastems  ist  seine  Entwickelong  zu  Geweben,  es  kann  aber 

sofort  weiten  einen  Zustand  von  Obsolescenz  eingehen  oder 
zerfallen  —  es  kann  auch  resorbirt  werden. 

Bevor  wir  zur  Erörterung  dieser  Veränderungen  des 
Blastems  schreiten ,  scheint  es  uns  am  zweckm&ssigsten , 
über  die  Bedingungen  der  Entwickeln ng  oder  Nichtentwicke- 
lnng  desselben  Oberhaupt  klar  zu  werden. 

Wenn  wir  auch  die  gangbaren  Ansichten  über  die  Be- 
dingungen zur  Entwickelung  des  Blastems  theilen,  d.i.  wenn 
wir  auch  im  Allgemeinen  zugeben 

a)  eine  dem  Blasteme  seinem  Wesen  nach 
ursprünglich  inharirende  und  von  seinem  Begriffe 
unzertrennliche  Entwicklungsfähigkeit, 

b)  die  Nothwen  digkeit  gewisser  äusserer  all- 
gemeiner Bedingungen,  namentlich  eine  mittlere  Tempe- 
ratur, die  Gegenwart  von  Wasser  (Feuchtigkeit)  und  Sauerstoff, 

e)  die  Notwendigkeit  bestehenden  Lebens 
der  Gewebe,  in  welche  der  Erguss  von  Blastem  Statt 
gefunden,  und  des  Gesammtindividu  ums  ,  indem  in  ne- 
crosirten  Geweben,  nach  dem  Tode  keine  Entwickelung  Statt 
hat.  Wenn  wir  auch  zugeben,  dass  das  Blastem  wo 
möglich  in  naher  Berührung  mit  den  lebenden 
Geweben  sein  müsse,  um  sich  zu  entwickeln ,  soferne 
der  Einfluss  der  Lebenskraft  in  Distana  allerdings  ein  be- 
schrankter zu  sein  scheint,  indem  die  Entwickelung  des  Bla- 
stems in  der  Regel  zuerst  zunächst  der  lebenden  Gewebe  be- 
ginnt und  massenreiche  Ergösse  von  Blastem  mit  zuneb- 
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mender  Entfernung:  von  den  lebenden  Geweben  immer  mehr 
zurückbleiben  in  ihrem  ursprünglichen  rohen  Zustande  oder 
auf  der  durch  den  Gerinnungsprocess  selbst  gegebenen  Stufe 
formeller  Entwickelung  verharren  oder  gar  zerfallen. . 

Wenn  wir  auch  im  Besondern  in  Rücksicht  des  be- 
stimmenden Einflusses  der  umgebenden  Gewebe 
auf  die  Entwickelungsweise  und  die  Gestal- 
tungsform desBlastems  einem  solchen  Einflüsse  seine 
Rechte  einräumen,  indem  wir  allerdings  sehen  ,  wie  im  Er- 
nährongsacte ,  im  Regen erationsprocesse ,  selbst  in  patholo- 
gischen Vorgängen  Blastem  im  Zellgewebe  wieder  zu  Zell- 
gewebe, Blastem  auf  serösen  Häuten  zu  Zellgewebe,  ja  selbst 
zu  serösen  Platten  und  Säcken ,  Blastem  an  Knochen  zu 
Knochen  sich  entwickelt,  wie  selbst  flbroides  Gewebe  in  Ge- 
schwülsten häuflg  eine  der  Textur  des  Organs  ähnliche  Ge- 
staltung, z.  B.  Fibroiden  des  Uterus  ein  der  organischen 
Muskelfaser  formell  gleiches  Element  darbieten ,  wie  beson- 
ders im  Knochen  knorpelige  Neubildungen  in  Form  des  En- 
chondroms  auftreten  u.  s.  w. 

Alles  dieses  im  Allgemeinen  zugegeben,  lassen  sich 
doch,  unserer  Überzeugung  zufolge,  aus  dem  Abgange 
(Mangel)  derselben  für  viele  und  zugleich  die  wichtigsten 
Fälle  weder  die  Nichtentwickelung ,  das  Verharren  des  Bla- 
stems auf  seinem  ursprünglichen  rohen  Zustande,  seine  Hem- 
mung auf  niedern  embryonalen  Entwickelungsstufen  uud  sein 
/verfallen  einerseits,  noch  seine  Entwickelung  zu  ungewöhn- 
lichen fremdartigen  Texturen  andererseits  zur  Genüge  erläu- 
tern. Und  zwar  um  so  weniger,  wenn  man  in  Bezug  der  vor- 
genannten Bedingungen  in  Erwägong  zieht: 

a)  dass  der  Mangel  von  Feuchtigkeit  in  der  Regel  kein 
absoluter,  und  sodann  selbst  immer  ein  anderweitig  be- 
dingter ist; 

b)  dass  man  den  Mangel  einer  zureichenden  allgemei- 
nen und  besondern  Influenz  von  Seite  der  umgebenden  Ge- 
webe nie  direct ,  sondern  immer  nur  durch  die  einseitige 
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Folgerung  daraus  crschliesse  und  annehme,  dass  sich  ein 
Blastem  beim  Vorhandensein  der  uhrigen  Bedingungen  doch 
nicht  entwickelt  hat,  was  doch  noch  in  manchen  andern  Mo- 
menten begründet  sein  könnte. 

80  lässt  sich,  um  eine  Sache  von  der  grössten  Wichtig- 
keit auf  dem  Gebiete  von  Thatsachen  zu  discutiren ,  das  Pe- 
renniren  gewisser  starrer  Blasteme ,  wie  namentlich  jenes 
des  Tuberkels,  auf  dem  ursprünglichen  Zustande  nicht  auf 
Mangel  an  Feuchtigkeit  als  den  letzten  Grund  zurückfuhren, 
denn  dieser  Mangel  oder  vielmehr  die  geringe  Menge  Was- 
sers ist  durch  den  hohen  Grad  von  Gerinnungsfähigkeit  je- 
nes Blastems  bedingt.  Diese  Gerinnungsfähigkeit  muss  aber 
dem  genannten  Blasteme  selbst  schon  von  vorne  herein  inne- 
wohnen; dagegen  gibt  es  Blasteme,  welche  bei  einem  an- 
sehnlichen Gehalte  von  Feuchtigkeit  es  nie  über  die  embryo- 
nalen Stufen  der  Entwickelung  bringen ,  wie  das  Eiter- 
blastem ,  das  Blastem  des  Medullarcarcinoms ,  des  Cal- 
loids  u.  a.  m. 

Mangel  an  Lebenskraft,  Mangel  von  bestimmendem  Ein- 
fluss  von  Seite  der  umgebenden  Gewebe  kann  den  Grund  der 
Nichtentwickelung  des  Blastems  nicht  für  alle  Falle  enthalten. 
So  sehen  wir  ja  ganz  kleine  Mengen  von  Blastem ,  z.  B.  im 
Tuberkel  in  lebenskräftigen  Individuen,  im  innigsten  Contact, 
ja  mitten  in  lebenskräftigen  Geweben  sich  nicht  entwickeln. 
Dagegen  sehen  wir  bei  Lebensschwäche  hohen  Grades,  wo  man 
eher  erwarten  sollte,  es  werde  sehr  wrenig  oder  gar  kein  Blastem 
producirt  werden ,  ganz  enorme  Massen  desselben  in  Form 
der  verschiedensten  Aftergebilde  in  Entwickelung  begriffen.  — 
Die  Erscheinung,  die  man  so  gewöhnlich  als  in  Mangel  von 
Lebenskraft  und  zureichender  Influenz  begründete  Hemmung 
von  Gewrebsentwickelung  ansieht,  —  der  fibröse  Callus  im 
Regenerationsprocesse  der  Knochen ,  die  Narbe  im  Muskel- 
fleische u.  s.  w.  lassen  sich  unserer  Meinung'  nach  als  qua- 
litative Alienationen  deuten  ,  indem  die  Blasteme  nicht  auf 
embryonalen  Entwrickelungsstufen  der  zu  regenerirenden  Ge- 
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webe  verbleiben  .  sondern  zu  andern  in  ihrer  Art  rollendeten 
Geweben  werden. 

Noch  weniger  kann  aber  dieser  Mangel  die  so  mannig- 
fach qualitativ  abweichende  Entwickelung  der  Blasteme,  wie 
sie  so  zahlreiche  Aftergebilde  constrnirt.  erläutern,  —  wie 
wollte  man  aus  ihm  die  Entstehung  einer  Cyste,  eines  areo- 
laren  Carcinoms  und  dergleichen  begreifen,  wie  oft  müsste 
man  nicht  statt  jenes  Mangels  einen  eben  so  wenig  erläutern- 
den Excess  von  Influenzirung  annehmen,  wenn  man  mit  Rück- 
sicht auf  die  verschiedene  sogenannte  Dignitfit  der  Gewebe 
in  Geweben  von  niederer  Dignitfit  Neugcbilde  sich  entwickeln 
sieht,  deren  Elemente  Texturen  von  höherer  Dignitfit  an- 
gehören. 

Solche  Betrachtungen  schon  führen  zu  dem  Schlüsse: 

1)  dass  nicht  ein  Mangel,  sondern  eine  Anomalie  der 
influenzirenden  Potenz  den  abweichenden  Entwickelungs- 
weisen  der  Blasteme  zum  Grunde  liege  ,  und 

2)  dass  schon  den  Blastemen  an  und  für  sich, 
von  vorne  herein,  differente  Qualitäten  inne- 
wohnen. In  Betreff  dieses  zweiten  Punktes  scheuen  wir 
uns  um  so  weniger,  die  Behauptung  einer  primitiven 
(ursprünglichen)  Anomalie  der  Blasteme  aufzu- 
stellen und  in  ihr  eine  Hauptgrundlage  der  Lehre  von  den 
Neubildungen  zu  finden,  als  sie  durch  die  augenfälligsten 
Thatsachen  factisch  nachzuweisen  ist.  Solohe  sind  die  viel- 
fachen Erkrankungen  der  Proteinstoffe  und  insbesondere  die 
anatomisch  nachweislichen  anomalen  Constitutionen  des  Fa- 
serstoffes innerhalb  der  Blutmasse,  denen  nach  Form  und  che- 
mischem Bestände  die  verschiedenen  Exsudate  (als  Blasteme) 
entsprechen. 

Dergestalt  tragt  manches  Blastem  seiner  ursprünglichen 
Natur  und  Zusammensetzung  zufolge  den  Grund  seiner  Nicht- 
enrwickelung ,  den  Keim  des  Zerfallens  in  sich ,  z.  B.  der 
croupös -  constituirte  Faserstoff,  das  Tuberkel-,  das  Eiter- 
blas tem  u.  s.  w. 
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Im  Gegentheile  inhärirt  anderen  Blastemen  dieEntwieke- 
lungsfähigkcit  in  so  hohem  unvertilgbaren  Grade,  das»  sie 
aich  als  freie  Concretionen  von  Blastem  in  grossen  serösen 
Cavitäten  ohne  allen  dauernden  Contact  mit  Geweben  entwi- 
ekeln,  —  freie  fibroide  Körper. 

Zellgewebs -Neubildungen  mna  z.B.  unserer  Meinung 
nach  nur  desswegen  so  häufig ,  weil  die  Blasteme  dazu  so 
häufig  und  zufolge  der  verschiedenste«  Exsudation s Vorgänge 
prodneirt  werden. 

Das  Blastem  für  die  animale  Muskelfaser  scheint  dage- 
gen nur  im  normalen  und  dem  zur  Hypertrophie  gesteigerten 
Ernährungsacte  zu  exsudiren. 

Sehr  gewöhnlich  exsudiren  gemischte  Blasteme,  und  daher 
kommt  es ,  dass  oft  so  verschiedene  formelle  Element«  in  ein 
und  dasselbe  Neugebilde  eingehen  und  darin  so  verschiedene 
Entwickelungsweisen  neben  einander  Statt  finden. 

Die  primitive  Anomalie  des  Blastems  kann  übrigens  auf 
eine  doppelte  Weise  gegeben  sein : 

ö)  sie  kann  in  einer  Dyscrasie  des  Gesammtblutes  wur- 
zeln. Der  Erguss  von  Blastem  trifft  mit  augenscheinlicher 
Anomalie  der  Gesammt  Vegetation  zusammen,  das  Blastem  selbst 
tragt  das  Gepräge  einer  dyscrasischen  Mischung  an  sich, 
wie  diess  namentlich  an  in  grosser  Masse  als  Entzündungs- 
produkte gesetzten  Blastemen  der  Fall  ist.  Ja  schon  die  Pro- 
duktion von  massenreichen  Blastemen  bei  herabgekommenen 
geschwächten  Individuen  an  und  für  sich  lässt  keinen  andern 
Schluss ,  als  den  auf  einen  dyscrasischen  Zustand  der  Quelle 
des  Blastems  zu ,  der  zugleich  eine  eigenartige  Natur  durch 
seine  vorwiegende  Beziehung  zu  gewissen  Organen  ausspricht. 

6)  Sie  kann  bei  Integrität  der  Gesammtcrase  in  einer 
durch  Abänderung  des  Nerveneinflusses  an  Ort  und  Stelle 
abgeänderten  Mischung  des  Plasma  (Blutes),  in  einem  ano- 
malen Ernährungsacte ,  z.  B.  Entzündung  begründet  sein. 

Im  ersten  Falle  ist  das  Blastem  die  symptomatische  Er- 
scheinung einer  Allgemeinkrankheit,  es  hat  eine  allge- 
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meine,  im  zweiten  Falle  hat  es  eine  loeale  Bedeutung. 
Dasselbe  Blastem,  wie  Eiter-,  Krebsblastem  kann  einmal 
eine  Allgemeinkrankheit,  das  anderemal  ein  locales  Übel 

Eine  loeale  Bedeutung  hätte  aber  überdies«  eine  Neubil- 
dung auch  dann,  wenn  sie  aus  einem  Blasteme  von  ursprünglich 
normaler  Mischung  zufolge  einer  anomalen  Influenzirung 
desselben  —  von  Seiten  der  Nerven,  der  Gewebe,  eines 
anomalen  Stoffwechsels  (Resorption  cte.)  —  hervorgegan- 
gen wäre. 

Unter  den  vielen  in  ihrer  Wirkungsweise  unbekannten 
ursächlichen  Momenten  sind  es  besonders  mechanische  Mo- 
mente ,  weiche  in  der  That  sehr  h&nflg  das  Auftreten  ano- 
maler Blasteme  durch  Umstimmung  des  Nerveneinflusses  und 
der  Influenz  der  Gewebe  an  Ort  und  Stelle  zu  veranlassen 
scheinen. 

Nach  diesen  Erörterungen  gehen  wir  an  die  Betrach- 
tung der  Metamorphosen  des  Blastems  selbst.  Unter  ihnen 
Bimmt  die  Entwicklung  des  Blastems  zu  Geweben  den  ersten 
Raas?  ein. 

Namentlich  in  dieser  d.  L  der  Entwiekelang  zu  Gewe- 
ben bieten  nun  zuförderst  starre  Blasteme  als  Grundlagen 
pathologischer  Neubildungen  einen  solchen  Unterschied  von 
den  flüssigen  dar,  ilass  beide  möglichst  gesondert  betrachtet 
werden  müssen.  Diese  entwickeln  sich  sammtlioh  nach  den 
Gesetzen  der  Zellentheorie,  wahrend  dagegen  in  jenen  nebst 
mannigfacher  Körnchen-  und  Kernfaserbildung  eine  dem  phy- 
siologischen Bildungsvorgange  grossentheils  fremde  unmit- 
telbare Entwickelung  zu  höheren  Elementen  in  Gestalt  der 
Faser  in  verschiedener  Weise  stattfindet. 

Blastome  der  letztern  Art  stellt  der  erstarrte  Faser- 
stoff und  das  erstarrte  Albumeu  dar;  ganz  vorzüglich  ist, 
jedoch  hei  der  Gleichheit  der  Entwickelungs Vorgänge  in  bei- 
den ,  zu  den  einschlägigen  Studien  der  Faserstoff  geeignet, 
weil  er  ungleich  häufiger  und.  ungemein  oft  zugleich  in  gros- 
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gen  Massen  sich  darbietet.  In  seinem  Gerinnungsprocessc 
selbst  schon  ist  unter  gewissen  Umständen  eine  Gewebsbil- 
dung  gegeben  und  wir  glauben  nicht  zweckmässiger  verfah- 
ren zu  können ,  als  dass  wir  der  Betrachtung  der  Entwicke- 
lung  starrer  Blasteme  das  Studium  des  erstarrten  Faser- 
stoffs ,  unter  Uinweisung  auf  die  Lehre  von  den  Exsudaten 
und  von  den  Krankheiten  des  Blutes,  voranschicken  und  zum 
Grunde  legen. 

Der  erstarrte  Faserstoff. 

Die  Grundlage  dieser  Untersuchungen  gibt  ganz  einfach 
vor  Allem  das  in  der  Leiche ,  im  Herzen  oder  in  grosseren 
Gelassen  vorfindige  Gerinnsel ,  nebstdem  auch  das  Gerinnsel 
im  gelassenen  Blute. 

Diese  Gerinnungen  bieten  nach  äusserem  Ansehen  so- 
wohl, wie  nach  elementarer  Constitution  sehr  wichtige  Diffe- 
renzen dar ;  sie  bilden  die  Grundlage  der  verschiedenen  quali- 
tativen Faserstoftcrasen.  Doch  bemerken  wir  gleich  Eingangs, 
dass  die  einzelnen  Formen  wohl  nie  ganz  rein  vorkommen, 
und  zwar  wegen  der  Wandelbarkeit  des  Stoffes  überhaupt 
und  weil  auch  insbesondere  die  Erkrankung  nicht  den  ge- 
sammten  Faserstoff  gleichmässig  betrifft,  —  es  entspricht 
diese  den  häufigen  aus  diiferent  constituirtem  Faserstoffmate- 
riale  bestehenden  Exsudaten  und  sofort  der  oben  bemerkten 
so  häufigen  Unreinheit  der  Blasteme  überhaupt. 

Die  wichtigsten  Formen  sind ,  nach  möglichst  exquisi- 
ten Exemplaren  geschildert ,  folgende : 

1.  der  von  Leichen  gesunder  Individuen 
entnommene  Faserstoff  bildet  ziemlich  compacte  und 
zähe  massig  klebende  Gerinnungen  von  weisslicher  ins  Gelbe 
fallender  Färbung,  sie  lassen  sich  in  hautartige  Schichten 
spalten  und  auf  dem  Risse  zeigen  sie  eine  zartfllzige  Ober- 
fläche. Die  mikroskopische  Untersuchung  zeigt  eine  helle 
(hyaline}  membranartig  zu  entfaltende  oder  schollige  Grund- 
lage ,   auf  ihr  einen  auf  den  Rändern   des  Präparates 
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frei  herausragenden  dichten   Filz  von  »ehr   feineu ,  sehr 


kügelchen,  Mandel),  dieselben  Gebilde,  die  im  Exsudate 
als  sogenannte  plastische  Körperchen  (Bennet),  Exsudat- 
Zeilen  (Henle)  vorkommen.  Vgl.  ferner  Pappenheim, 
Addison  u.  A. 

Dieselbe  Zusammensetzung;  zeigen  auch  die  neben  den 
genannten  compacten  Gerinnungen  vorflndigen ,  oder  anter 
verschiedenen  Umständen  den  ganzen  geringen  Fond  an  Fa- 
serstoff darstellenden  weichen  sulzeartigen  Coagula  soge- 
nannter Pseudofibrin  —  eine  unserer  Meinung  nach  für 
den  normalen  Ernährungsact  sehr  wichtige  Übergangsbildung 
von  Eiweiss  zum  Fibrin. 

2.  Faserstoff,  dessen  Gerinnungen  bei  gleichem  Süs- 
seren Ansehen  entwickeltere  klebende  Eigenschaft  darbieten, 
sie  schliessen  häufig  namhafte  Mengen  Serum  ein ;  die  mi- 
kroskopische Untersuchung  weist  eine  schollige  und  eine  in 
platte  oder  rundliche  rauhe  und  starre  oder  der  organischen 
Muskelfaser  ähnliche  Fasern  sich  spaltende  oder  eine  membra- 
nöse  bisweilen  mit  welliger  Kräuselung  höchst  zart  gefaserte 
Grundlage  nach ,  auf  der  sich  nebst  Elementarkörnchen  zahl- 
reiche runde ,  schwarz  conturirte ,  bisweilen  auch  stäbchen- 
artige oder  faserig  ausgezogene  Kerne ,  überdiess  besonders 
in  der  ausgesickerten  Feuchtigkeit  auch  granulirte  matte 
Kerne  und  ähnliche  kernhaltige  Zellen  vorfinden.  —  Dieser 
Faserstoff  geht,  oft  mit  Rudimenten  des  vorigen,  häufige 
Combinationen  mit  den  folgenden  ein. 

Dieser  und  der  vorige  Faserstoff  ist  die  Grundlage 
zahlreicher  reiner  oder  mit  andern  Blastemen  combinirter 
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z eil  gewebiger  oder  fibroider  Neubildungen  innerhalb  und 
.msserhalb  des  Gefässsystenis ;  die  Gewebsbildung  hat  im 
Gerinnungsprocesse  selbst  begonnen.  Der  Faserstoff  letzterer 
(9.)  Form  insbesondere  exsudirt  namentlich  im  Gefolge 
krankhafter  Vorgänge,  und  zwar  im  Gefolge  der  Entzündung, 
häufig  in  ansehnlicher  Menge.  Wir  möchten  ihn  als  einen 
erkrankten  ,  von  den  folgenden  Formen  durch  die  Benennung 
plastischen  oder  organi sationsf ähigen  Faserstoff 
unterscheiden. 

3.  Faserstoff,  dessen  Gerinnungen  sich  durch  Opaoität, 
durch  eine  matt  weisse,  ins  gelbliche,  ins  gelblich  -  grünliche 
ziehende  Färbung  auszeichnen.  Häufig  halten  sie  nebst  Blut- 
Berum  auch  Blutkörperchen  in  ansehnlicher  Menge  einge- 
schlossen, was  auf  eine  gesteigerte  Gerinnfähigkeit,  auf 
raschere  Gerinnung  hinweist ;  sie  sind  dann  in  verschiedenen 
Nüancen  roth ,  dabei  opak.  —  Der  mikroskopischen  Unter- 
suchung zufolge  besteht  die  Gerinnung  aus  einer  schollen- 
artigen, scholligfaserigen  Grundmasse  oder  einer  mattstreifigen 
Membran ,  beide  sind  aber  opak  wegen  einer  grossen  Menge 
feiner  Punktmasse.  Daneben  finden  sich  auf  und  neben  ihr 
im  Serum  eine  grosse  Anzahl  von  kernartigen  Bildungen  und 
entwickelten  matten  granulirten  Kernen  und  ähnlichen  mehr 
oder  weniger  entwickelten  Zellen.  Häufig  scheint  die  ganze 
Gerinnung  aus  den  letztgenannten  beiden  Elementen  nebst 
einiger  Punktmasse  zu  bestehen.  Die  sämmtlichen  Kernbil- 
dungen zeigen  gegen  Essigsäure  das  gewöhnliche  indiffe- 
rente Verhalten.  Dieser  Faserstoff  hat  geringere  klebende 
Eigenschaft. 

4.  Faserstoff,  der  einen  höhern  Grad  der  im  Vorigen  aus- 
gesprochenen Erkrankung  darstellt.  Die  Gerinnungen  sind  im 
höchsten  Grade  opak,  wo  sie  keine  Blutkörperchen  einschlies- 
sen  deutlicher  ins  gelbgrünliche  fallend.  Häufig  aber  sch Hes- 
sen sie  grosse  Mengen  von  Blutkörperchen  ein  und  sind 
grauröthlich,  braunröthlich ,  was  auf  eine  rasche  Gerinnung 
hinweist.  Näher  untersucht,  bestehen  sie  aus  einer  dichten 
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feinen  Punktmasse,  Kern-  und  Zellenbildangen  von  einem  in 
verschiedenem  Grade  sieh  der  Eiterzelle  und  dem  Eiterkerne 
nähernden  Verhalten,  welche  s&mmtliclt  durch  eine  zähe  form- 
lose Bindemasse  zusammengehalten  werden  —  kein  Fasernetz, 
auch  keine  sonstige  Faserung.  Sie  haben  noch  mehr  an  lö- 
thender  Eigenschaft  eingebüsst. 

Diese  beiden  letzten  Formen  nennen  wirden  oroupOsea 

Hier  gränzt  der  Faseratoff  an  den  bei  Pyamie:  er  hat  die 
oroupöse  Constitution,  die  in  der  Gerinnung  eingeschlossenen 
Kerne  und  Zellen  sind  wahre  Eiterkerne  und  Eiterzellen. 

Andere  Erkrankungen  des  Faserstoffes  sind  für  den  ge- 
genwärtigen Zweck  von  keinem  Belange;  sie  werden  bei  den 
Crasen  ihre  Erörterung  finden ;  z.  B.  der  milchig- weisHe  opake 
Faserstoff  bei  medullärer  Dyscrasie. 

Diesen  Faserstoffformen  inhfirirt  schon  ursprünglich 
einerseits  die  Tendenz  zur  Gewebsbildung ,  andererseits  die 
Neigung  zum  (moleoularen)  Zerfallen ,  ja  eine  wie  die  an- 
dere Umstaltung  hat  darin  bereits  begonnen.  Der  Faserstoff 
i  und  9  ist  ein  organisationsfähiger,  der  Faserstoff  3  und  4 
zerfallt,  nur  ein  ihm  beigemischter  Antheil  des  Faserstoffs 
i  und  %  kann  eine  Gewebsumstaltung  eingehen,  was  man  so 
häufig  ausserhalb  des  Gemsssystems  in  den  hieher  gehörigen 
Exsudaten  sieht.  Im  Faserstoff  4  gibt  es  keine  gestaltete  Ge- 
rinnung mehr. 

Diese  Faserstüffformen  entsprechen  einigermassen  den 
Ozydationsstufen  des  Proteins  Mul der s;  die  chemische  Ana- 
lyse ist  jedoch  noch  sicherlich  hinter  den  anatomischen  »hat- 
sachen  zurück. 

Eine  wie  die  andere  Metamorphose  betrifft  die  gleichsam 
als  Intercellularsubstanz  erscheinende  Gerinnung.  Eine  un- 
tergeordnete Bolle  spielen  dabei  die  in  verschiedener  Menge 
vorfindigen  Kern-  und  Zellenbildungen.  Ihre  Bedeutung 
variirt  nach  dem  Gesagten  von  der  des  zu  Gewebsbildung  zu 
verwendenden  Kernes  und  Zelle  bis  zum  eigentlichen  Biter- 
Bokitaniky  Anatomie.  L  Bd.  10 
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kerne  und  Eiterzelle.  Sie  sind  somit  nach  Umständen  der  Aus- 
druck einer  (quantitativ)  gesteigerten  endogenen  Bildung  von 
Gewebsrudimenten  oder  einer  qualitativen  Erkrankung  des 
Plasmas. 

1)  Die  im  Oerinnungspro c esse  selbst  gegebene  Gewebs- 
umstaltung  besteht  in  der  obgedachten  verschiedenartigen 
Faser-  und  Membranbildung;  die  Kerne  selbst  erscheinen 
zuweilen  zu  stäbchenartigen  auch  wohl  spindelförmigen 
Faserstümpfen  ausgezogen.  An  der  Zelle  lässt  sich  eine 
Entwickelung  zur  geschwänzten  Zelle  darin  nur  selten 
beobachten. 

2)  Die  zweite  Metamorphose  ist  das  Z e  r f all e  n.  Sie  ist 
in  der  in  die  Gerinnung  aufgenommenen  Punktmasse  angedeu- 
tet. Nach  einer  höchst  wahrscheinlich  kurzen  Frist  zerfällt 
oder  zerfliesst  mehr  oder  weniger  rasch  die  ganze  Gerinnung' 
zu  einer  breiigen  rahmähnlichen,  weisslichen,  weissgelblichen, 
oder  wenn  sie  Blutkörperchen  enthielt,  zu  einer  nach  deren 
Menge  blassgrauröt blichen ,  braunröthlichen ,  chocoladefar- 
bigen,  von  Punktmasse  strotzenden  Feuchtigkeit,  die  über- 
diess  die  in  die  Gerinnung  aufgenommenen  Kern-  und  Zellen- 
bildungen einschliesst  und  namentlich  bei  einer  namhaften 
Menge  der  letzteren  dem  Eiter  mehr  oder  weniger  analog,  in 
Fällen  aber,  wo  jene  die  Bedeutung  von  Eiterkern  oder  Zelle 
haben,  dem  Eiter  identisch  ist.  Dieses  Zerfallen  kann  den 
Faserstoff  Oberhaupt  unter  gewissen,  einer  Gewebseutwicke- 
lung  ungünstigen,  äussern  Umständen,  oder  zufolge  einer  be- 
sondern innern  Qualität  betreffen,  constant  kömmt  sie  aber  dem 
croupösen  Faserstoffe  zu.  —  Die  Resultate  von  Gullivers 
Versuchen  über  diese  Schmelzung  des  Faserstoffgerinnsels 
ausserhalb  des  thierischen  Körpers  unter  dem  Einflüsse  des 
thierischen  Wärmegrades  sind,  wenn  sie  auch  zur  Kenntniss 
dieses  Elementarphänomens  auf  dem  Wege  des  Experimentes 
beitragen,  auf  den  Process  im  lebenden  Körper,  in  welchem 
gewisse  Faserstoffarten  mit  Bestimmtheit  sich  zu  Geweben  um- 
stalten, andere  dagegen  constant  zerfallen,  nicht  anzuwenden. 
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Diesen  Process  sieht  man  besonders  häufig  in  den  die 
von  Laennec  sogenannten  Vegetation»  giobuleuses  im  Her- 
zen darstellenden  Gerinnungen,  so  wie  in  Gerinnungen  im  Ge- 
fSsssystem  überhaupt,  in  Gefassen  grösseren  Calibers  sowohl, 
wie  in  Capillaren. 

Der  zerfallene  Faserstoff  kann  eingedickt  werden  and 
verkreiden. 

Andere  Veränderungen  des  Faserstoffs  sind 

3)  ein  Verharren  des  organisationsfähigen  Faserstoffs 
auf  der  ursprünglichen  Gestaltungsstufe  und  endliche  Obso- 
lenz  desselben;  die  Gerinnung  wird  mit  Verlust  ihrer  Feuch- 
tigkeit zu  einer  resistenten ,  derben ,  matt  durchscheinenden 
oder  such  opaken  hornartigen  Masse. 

Sie  kann  im  Verlaufe  der  Zeit  verknöchern. 

4)  Eine  Umwandlung  zu  Fett  in  Form  eines  Zer- 
fallens zu  Fettmolecule  von  verschiedenem  Umfange,  —  eine 
Metamorphose,  welche  wie  die  andern,  der  geronnene  Fa- 
serstoff mit  dem  flüssigen  und  geronnenen  Albuinen  theilt. 

6)  Ausserdem  kann  der  erstarrte  Faserstoff  jeder  Form 
innerhalb  des  Gefässsystcnis  wieder  in  das  kreisende  Blut 
aufgenommen  werden.  Diess  geschieht  dort,  wo  die  Gerin- 
nung nicht  zufolge  ihrer  Innern  Qualität  selbst  zerfällt  (zer- 
fliesst),  durch  allmäligc  Lösung  derselben  im  Plasma,  gleich- 
sam durch  eine  schichtweise  Corroslon  durch  den  Liquor  san- 
guinis. Beispiele  geben  die  allm&lige  Auflösung  fest  erstarr- 
ter sog.  Vegetationen  an  den  Herzklappen ,  des  Thrombus  in 
den  Arterien.  Sie  entspricht  der  Resorption  des  erstarrten  Ex- 
sudat- und  Extravasatfaserstoffcs. 

Wir  haben  uns  bisher  ausdrücklich  auf  die  Betrachtung 
des  innerhalb  des  Gefäsusystems  erstarrten  Faserstoffs  und 
seiner  Metamorphosen  beschr&nkt ,  letztere  ergeben  sich  an 
den  nicht  selten  im  Leben  entstehenden  verschiedenen 
Spontangerinnungen  im  Herzen,  an  Gerinnungen  in  grösse- 
ren Gefassen  (namentlich  Venen)  und  in  der  Capillaritöt 
selbst. 
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Ganz  gleich  verhält  sich  der  den  verschiedenen  endo- 
genen Faserstofffornien  entsprechende  Exsudatfaserstoff. 

Schon  a  priori  lasst  sich  an  der  Organisation sfähigkeit 
des  Extravasatfaserstoffes  nicht  zweifeln,  sie  l&sst 
sich  direct  darch  die  Beobachtung  nachweisen,  wie  diess  aus 
den  Erörterungen  Ober  H&morrhagie  hervorgeht. 

Bei  der  Häufigkeit  starrer  faserstoffiger  Blasteme  als 
Grundlage  pathologischer  Neubildungen  im  Vergleiche  zu 
ihrer  Seltenheit  im  physiologischen  Zustande  können  wir 
mit  Hinblick  auf  das  Vorwalten  der  Entwickelt!  ng  der  Gewebe 
aus  Zellen  im  physiologischen  Zustande  und  auf  den  Mangel 
an  Faserstoff  im  Embryo  die  Äusserung  nicht  unterdrücken , 
dass  wir  geneigt  sind ,  in  dem  Faserstoff  wirklich  ein  Aus- 
wurfsgebilde (mit  Zimmermann),  einen  durch  Oxydation 
dem  Zerfallen  nahe  gebrachten  Stoff  —  ein  durch  Oxydation 
verbrauchtes  Eiweiss  —  zu  sehen ,  der  nebst  Eiweiss  nur 
noch  in  der  Form  des  Pseudoflbrins  zur  Ernährung  verwen- 
det zu  werden  scheint. 

Nachdem  wir  nun  die  Metamorphosen  des  erstarrten  Fa- 
serstoffes an  der  Gerinnung  innerhalb  des  Gefasssystems  über- 
haupt und  bezüglich  der  Gewebsumstaltung  (Organisation) , 
insbesondere  die  im  Gerinnungsprocess  selbst  auftretenden 
Rudimente  derselben  angedeutet,  gehen  wir  an  die  schon 
oben  S.  141  eingeleitete  Betrachtung  der  Metamorphosen  der 
Blasteme  überhaupt,  wobei  wir  dem  eben  dort  Gesagten  ge- 
mäss die  starren  Blasteme  von  den  flüssigen  möglichst  son- 
dern. Unter  jenen  begreifen  wir  nebst  dem  erstarrten  Faser- 
stoff auch  das  erstarrte  Albumen ,  da  es  als  solches  in  seinen 
Metamorphosen  in  morphologischer  wie  in  chemischer  Rück- 
sicht im  Wesentlichen  dem  Faserstoffe  gleich  ist. 

Metamorphosen  der  Blasteme. 

Wir  bezwecken  in  dem  Folgenden  zum  grössten  Theile 
nicht  mehr  als  einen  analytischen  Abriss  der  Veränderungen 
der  Blasteme  zu  geben ,  indem  sich  namentlich  in  Bezug  auf 
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die  Gewebsentwickelung  selbst  bei  einer  möglichst  erschö- 
pfenden Construction  der  verschiedenartigen  Formel emente 
und  Texturen  eine  specielle  Betrachtung  der  Neubildungen 
dennoch  nicht  umgehen  lfisst.  Bei  dieser  wird  die  Textur 
auf  Grundlage  der  nachstehenden  Synopsis  n&her  erörtert 
werden. 

1.  Geweb se nt Wickelung  —  Organisation. 

Die  starren  Blasteme  constituiren  in  ihrer  En  t  Wicke- 
lung entweder  rein  und  unvermischt  verschiedene  Neubildun- 
gen oder  sie  gehen  als  Intercellularsubstanz ,  Grundlage  und 
Bindemasse,  als  Stroma  (Gerüste)  in  die  Zusammensetzung 
complicirterer  Attertexturen  ein. 

Ihre  Entwickelang  ist  grossentheils  in  den  durch  den 
Gerinnungsprocess  gegebenen ,  zum  Theil  im  Vorigen  erör- 
terten Typen  vorgezeichnet. 

Vorerst  geht  als  ein  bleibendes  formelles  Element  das 
anastomosirende  zarte  Fasernetz  des  erstarrten 
Faserstoffs  in  die  Zusammensetzung  von  Neubildungen  ein. 
Wir  haben  es  unter  andern  nebst  einer  von  glanzenden  Ker- 
nen durchsetzten  hyalinen  Grundlage  in  alten  Entzündungs- 
schwielen im  Gehirne  beobachtet  und  einen  ansehnlichen  Fa- 
serkrebs des  Magens  construiren  gesehen. 

Das  starre  Blastem  erscheint  schon  ursprünglich  entwe- 
der als  eine  solide  Masse,  öderes  bildet,  indem  es  eine 
ansehnlichere  Menge  Feuchtigkeit  in  sich  einschliesst ,  ein 
Balkenwerk  mit  verschiedenartig  gestalteten  Lücken,  und 
hier  ist  insbesondere  ein  Typus  von  vielem  Interesse ,  der 
darin  besteht,  dass  von  einer  centralen  Masse  ein  System 
von  Balken  abgeht,  welches  bald  isolirt  bleibt,  bald  mit  einem 
andern  anastomosirt ,  so,  dass  hieraus  ein  Maschen  werk  mit 
meist  länglich-runden  ansehnliohen  Lücken  hervorgeht.  Diese 
Formation  kömmt  besonders  in  der  opaken  Auflagerung  auf 
der  innern  Gefasshaut  der  Arterien ,  ferner  in  verschiedenen 
Fasergeschwülsten  ,  zumal  solchen  auf  der  harten  Hirnhaut 
vor.  Oder  das  starre  Blastem  erscheint  als  eine  je  nach  Um- 
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ständen  bald  nach  der  Fläche  ausgebreitete,  bald  in  sich  ge- 
faltete and  eingerollte  Membran, bisweilen  als  eine  röhrige 
schlauchartige  Bildung,  eine  röhr  ige  Faser. 

Hierbei  ist  das  Blastem  amorph ,  schollenartig ,  oder  es 
hat  ein  dem  Risse  folgendes  streifiges ,  faseriges  Ansehen. 
Es  ist  von  vorhandenen  Elementarmolekeln  in  verschiedenem 
Grade  trübe,  von  granulirtem  Ansehen  oder  durchscheinend 
hell  (hyalin).  Es  schliesst  ferner  Kerne  und  Zellen  in  ver- 
schiedener Menge  ein ,  oder  es  ermangelt  völlig  derselben. 

Das  starre  Blastem  von  jeder  der  genannten  Formen  ent- 
wickelt sich  nun  durch  Spaltung  zu  Fasern  und  zwar 

1)  entweder  unmittelbar  zu  Zellgew  eb  s-Faser 
und  Fibrille,  oder  es  spaltet  sich 

2)  in  bandförmig  platte,  rauhe,  am  Rande 
gezahnte,  oder  auch  in  rundliche,  kantig  rund- 
liche, meist  filzige  Fasern  von  '/100  bis  Mil. Brei- 
tendurchmesser. 

3)  In  Fasern,  die  völlig  der  organischen 
Muskelfaser  gleichen.  —  Aus  diesen  beiden  kann 
durch  weitere  Spaltung,  meist  an  den  Enden  zuerst  auftretend, 
mittelbar  eine  Z  cllgew  eb  sfa s  erung  hervorgehen. 

Wenn  Kerne  vorhanden  sind,  so  wird,  im  Falle  jene  eine 
Entwickelung  zum  oblongen  Kerne  eingegangen  sind ,  die 
Spaltung  so  influencirt,  dass  sie  in  der  Richtung  der  Längen- 
achse  der  Kerne  Statt  findet. 

Die  obgenannten  rö  hrigen  Fasern  insbesondere  stel- 
len Schläuche  von  etwa  '/l00  bis  '/,„  Mill.  Durchm.  mit 
kolbig  erweiterten  oder  spitzen  Enden  dar,  welche  sich  häu- 
fig verästigen  und  ein  grossmaschiges  zottiges  Geflecht  con- 
stituiren.  Ihre  Wand  ist  eine  je  nach  der  Dicke  mit  ein-  oder 
zweifachem  Contour  versehene  hyaline  structurlose ,  häufig 
sich  wellig  kräuselnde  Membran ;  den  Inhalt  bilden  Elemen- 
tarkörnchen, —  in  hämorrhagischem  Blasteme  auch  Pig- 
mentkörnchen —  Kernbildungen,  Zellen,  nebst  einem  amor- 
phen Blastem  in  verschiedener  Menge.  Die  röhrige  Faser 
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wird  in  ihrer  Wand  zu  Zellgcwebsfibrille,  udcr  es  entwickelt 
»ich  eine  solche  Faserung  vorerst  in  dem  Biastem  innerhalb 
des  Schlauches  nach  Art  eines  zartfaserigen  wellig  gekräu- 
selten Axencylinders.  —  Solche  Fasern  kommen  gemeinhin 
neben  den  vorigen  Primitivformen  de»  Blastems,  zumal  neben 
dem  erstgenannten  Balkenwerke  vor.  Wir  haben  sie  mehrfach 
beobachtet  (vergl.  flbroides  Gewebe)  und  sehen  darin  ein  Ana- 
logem der  in  flüssigen  Blastemen  vorkommenden  schlauch  ar- 
tigen Gebilde  (Enge Ts  Keimschlauche)  u.  s.  w.  (Siehe 
flüssige  Blasteme.) 

Ausserdem  kommen  eben  so  unmittelbar  durch  Spaltung, 
jedoch  wie  es  scheint  langsamer  und  nachdem  das  Blastem 
wesentliche  chemische  Veränderungen  (in  Form  von  Leimge- 
halt, Verhornung)  eingegangen,  Fasern  anderer  Art  zum 
Vorschein;  sie  zeichnen  sich  durch  ihre  Indifferenz  gegen 
Essigsäure  oder  wenigstens  ihr  längeres  Widerstehen  gegen 
deren  Einwirkung  aus.  In  allmäligen  Übergängen  werden  sie 
endlich  der  Kern  -  und  elastischen  Faser  gleich ,  mit  der 
sie  auch  durch  schwarze  Contouren,  Starrheit  und  Elasticität 
u.  s.  f.  übereinkommen.  Es  gehören  hieher : 

1)  eine  meist  starre  hyaline  Faserung,  die 
Faser  variirt  im  Durchmesser  von  dem  der  Zellgewebsfibrille 
bis  zur  unmessbaren  Feinheit, 

2)  eine  schwarz  contourirte  imPr&parate  in 
grossen  Excursionen  geschwungene  Faserung, 

3)  eine  reiserartig  aus  einem  kurzenStamme 
hervorgehende  Faserung  mit  schwarzen  Contouren, 

4)  ein  der  In tercel  lularsub  s  tanz  der  Netz- 
knorpel ähnlicher  Faserfilz. 

Endlich  ist  die  Entstehung  von  rundlichen 
Lücken  im  Blasteme  in  Folge  von  Resorption  bemerkens- 
werth.  Solide  Massen  von  Blastem  acquiriren  hiedurch  ein 
poröses,  cavern  ösesAnse  hen,  Blasteme  in  Membran- 
form werden  zu  gefenstertenH&uten.  Daneben  kann  das 
Blastem  formlos  bleiben  oder  aber  eine  Faserung  eingehen. 
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Von  den  in  starren  Blastemen  in  verschiedener  Menge 
vorkommenden  Elementar  körn  chen,  Kernen  und  Zel- 
len sind  ea  vor  Allen  die  beiden  erstem,  und  zumal  die 
Kerne,  welche  eine  weitere  Entwickelung  eingehen. 

1)  Schon  in  der  recenten  Faserstoffgerinnung  innerhalb 
des  Gefässsystems  sind  bisweilen  stäbch en artige  Kern- 
bildungen wahrzunehmen.  Sie  gehen  in  die  Zusammen- 
setzung vieler  zartfaseriger  Texturen  ein. 

2)  Der  Kern  entwickelt  sich  durch  die  Form  des  oblon- 
gen zum  geschwänzten  Kerne  und  sofort  zur  Kernfaser.  — 
Anf  hautigen  Grundlagen  kommen  häufig  geschlängelte  ran- 
kenartige Kernfaserstümpfe  vor;  die  geschwänzten  Kerne 
bilden,  durch  eine  formlose  Bindmasse  zusammengehalten,  in 
selteneren  Fällen  allein  das  faserige  Element  mancher  After- 
gebilde,  häufiger  gehen  sie  vereinzelt  in  die  Zusammen- 
setzung anderartiger  Fasertexturen  ein. 

3)  Auf  einander  stossende  in  Faserentwickelung  be- 
griffene Kerne  fliessen  in  einander  zur  varieftsen  Kern- 
faser, die  allinälig  gleichförmig  wird  und  in  selteneren  Fällen 
den  Hauptbestandtheil  faseriger  Aftertexturen  constituirt. 

4)  Die  Kerne  sind  die  Grundlagen  von  eigentlichen 
elastischen  sich  spaltenden  Fasern. 

Die  Elementarkörnchen  geben  durch  Aneinander- 
reihung und  Zusammenfliessen  in  verschiedener  Richtung  je 
nach  Umständen  zartere  oder  gröbere  eine  Längsrichtung 
verfolgende  oder  zu  einem  Netze  anastomosirende  dunkle, 
der  Essigsäure  widerstehende  Faserungen.  Sie  sind  beson- 
ders auf  häutigen  Grundlagen  ersichtlich. 

Die  Zellen  im  starren  Blasteme  entwickeln  sich  ge- 
wöhnlich langsam  und  auf  die  bekannte  Weise  zur  Faser, 
die  meisten  bleiben  unentwickelt  und  werden  resorbirt.  Den- 
noch kömmt,  wenngleich  selten,  auch  eine  Entwickelung 
der  primären  Zelle  zur  M  u  1 1  e  r  z  e  1 1  e  vor. 

Die  flüssigenBlasteme  folgen  in  ihrer  Entwickelung 
zu  Geweben  den  Gesetzen  der  Zellentheorie  (Schwanns). 
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Jedoch  kommt  die  vollkommene  kernhaltige  Zelle  auf  doppelte 
Weise  zu  Stande : 

a)  Durch  Vereinigung"  von  mehreren  Elementarkörn- 
ohen entsteht  der  Kern,  und  um  diesen  herum  die  Zelle  (mit 
wandständigem  Kerne),  —  die  gewöhnliche  Weise.  Oder 

b}  es  entsteht  zuerst  die  Zelle ,  und  in  ihr  aus  ihrem 
ursprünglichen  hellen  Inhalte  findet  eine  endogen e Kern- 
bildung statt.  —  Im  Blute,  im  Exsudate,  im  Colloid,  in 
Medullarkrebsen. 

Die  Kerne  sind  an  Grösse  den  in  physiologischen  Geweben 
vorkommenden  im  Allgemeinen  gleich  ,  jedoch  kommen  auch 
grössere  und  namentlich  oblonge  freie  Kerne,  z.  B.  imMcdul- 
larkrebs ,  von  '/loo  bis  '/5a  Mill.  Länge  und  darüber  vor.  In 
Zellen  eingeschlossen  gehen  sie ,  soviel  wir  wissen ,  nur 
nachdem  die  Zelle  zur  Faser  geworden  ,  selbst  eine  weitere 
Entwickelung  ein,  sind  rund,  oblong,  hellglänzend  mit 
schwarzen  Contouren  oder  matt  granulirt. 

Die  Zellen  bieten  die  mannigfaltigsten  Grössen  von  der 
der  Exsudat-  und  Eiterzelle  bis  zu  der  der  grössten  Ganglien- 
zell c  und  darüber  dar.  Ihrer  Gestalt  nach  sind  sie  rund,  oval, 
in  ästige  Fortsätze  ausgezogen,  rhomboedrisch,  polyedrisch. 

Sie  enthalten  meist  einen ,  häufig  zwei ,  bisweilen  auch 
mehrere  ,3,4,5  Kerne. 

Die  Vermehrung  der  Kerne  und  Zellen  geschieht  ent- 
weder unmittelbar  aus  der  flüssigen  Inte  reell  ular- 
sub stanz  als  Blastem,  oder  aber  sie  geschieht  innerhalb 
einer  Mutterzelle.  In  einer  primären  Zelle  entstehen  en- 
dogene Kerne  und  Zellen  (Brut-Kerne  und  Zellen ,  Tochter- 
zellen  —  intrautriculäre  Zellenbildung) ,  wobei  sich  jene  zu 
einer  structurlosen  Blase  erweitert,  endlich  platzt  sie  und 
lasst  die  seoundären  Zellen  frei  heraustreten. 

Bisweilen,  jedoch  selten,  beobachtet  man  eine  secundfire 
Zellenbildung  um  eine  primäre  Zelle,  eine  Einschaohte- 
lung  der  primären  Zelle. 
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Die  primäre  Zelle  ist  entweder  permanent,  oder  sie  geht 
eine  weitere  Entwickelang  ein,  and  zwar: 

1)  Die  gewöhnliche  Entwickelang  der  Zelle  zar 
Faser;  sie  geschieht  durch selbststfindigc  Verlängerung  der 
einzelnen  Zelle  zur  keulenförmigen ,  spindelförmigen ,  ge- 
schwänzten ,  oder  es  verschmelzen  mehrere  in  einer  Rich- 
tung aneinander  gereihte  in  Verlängerung  begriffene  Zellen 
zu  einer  varicösen  Faser,  welche  nachträglich  ihre  Anschwel- 
lungen verliert.  Die  auf  eine  oder  die  andere  Art  entstandene 
Faser  kann  später  durch  Längsspaltung  in  Fibrillen  zerfallen. 
Die  Form  der  Faser  entspricht  der  Zellgewebsfaser  oder  der 
organischen  Muskelfaser.  Hofort  entwickeln  sich  die  Zellen- 
kerne zu  Kernfasern,  zu  elastischen  Fasern.  —  In  dieser  Weise 
gehen  aus  flüssigen  Blastemen  mit  allmäligcr  Aufzehrung 
der  Intercellnlarsubstanz  faserige  Neubildungen  hervor. 

2)  Verschieden  von  dieser  Metamorphose  ist  die  Ent- 
wickelung  der  primären  Zelle  zu  der  oben  erwähnten  Mutter- 
zelle  und  die  Entstehung  von  schlauch  artigen  Ge- 
bilden mit  endogener  Kern-  und  Zellenent- 
wiekelung. 

a)  Die  Muücrzelle  ist  eine  cystenartige  Ver- 
grösserung  der  primären  Zelle,  deren  Inhalt  das 
Blastem  zur  (endogenen)  Entstehung  von  Tochterzellen  ab- 
gibt, die  sich  auf  die  eine  oder  die  andere  der  beiden  oben 
angegebenen  Weisen  entwickeln.  Sie  geht  allerdings  ,  nach- 
dem die  letztern  sich  an  Zahl  vermehrt  haben ,  häufig  zu 
Grunde,  indem  sie  platzt  und  die  Tochterzellen  austreten 
lässt:  jedoch  nicht  immer,  sie  wird  vielmehr  sehr  oft  die 
Grundlage  höchst  merkwürdiger  Texturen. 

a)  Die  structurlose  Wand  der  heranwach- 
senden Mutterzelle  erhält  eine  faserige  Tex- 
tur. Sie  wird  hiedurch  die  Grundlage  des  alveolaren  Gewebs- 
typus  und  der  Cystenbildungen,  —  was  gleich  dem  Folgen- 
den seine  weitere  Erörterung  später  finden  soll. 

ß)  Die  Mutterzelle  entwickelt  sich  selbst- 
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ständig  —  vielleicht  auch  durch  Verschmelzung:  mit  andern 
—  zu  einem  atisgebuchteten  gelappten,  einem 
Drüsenacinus  ähnlichen  Hohlgebilde. 

Die  Tochterzellen  selbst  gehen  bisweilen  inner- 
halb der  Matterzelle  eine  Entwickelang  zar 
Faser  ein,  —  besonders  an  der  harten  Hirnhaut  kommen 
oft  Geschwülste  von  anscheinend  drüsiger  Textur  vor ,  wel- 
che aus  runden  Knäueln  geschwänzter  Zellen  bestehen ,  die 
in  einem  aus  denselben  Elementen  bestehenden  Lager  einge- 
bettet sind ,  und  sich  in  einer  Mutterzelle  entwickelt  haben. 

b)  In  flüssigen  Blastemen  kommen  den  oben  bei  den 
starren  Blastemen  angeführten  rührigen  Fasern  ähnliche 
schlauchartige  Gebilde  vor,  welche  Kerne  und  Zellen 
in  verschiedener  Menge  einschliessen.  Ihre  Wände  scheinen 
structurlos,  jedoch  kann  man  häufig-  bei  genauer  Anschauung 
einen  oder  den  andern  Kern,  bisweilen  mehrere  wechselstän- 
dige Kerne  daran  wahrnehmen.  Sie  kommen  im  Colloid ,  in 
Krebsen  und  Sarcomen  mit  flüssiger  Intercellularsubstanz  vor. 
Sie  haben  unserer  Meinung  nach  die  functionelle  Bedeutung 
der  Mutterzelle  mit  ihren  Brutelementen,  die  grOsste  Analogie 
mit  dem  Capillargefässe  und  seinem  Inhalte,  um  so  mehr,  als 
sie  doch  wahrscheinlich  durch  Verschmelzung  von  aneinander 
gereihten  kernlosen  oder  kernhaltigen  Zellen  entstehen  mö- 
gen, ihr  Durchmesser  variirt  sehr,  von  '/100  bis  '/l0  Mill. 
und  darüber. 

Hiermit  haben  wir  die  aus  starrem  und  flüssigem  Bla- 
stem hervorgehenden  wesentlichsten  Formelemente  erörtert; 
eben  so  verschiedenartig  ist  die  (secundäre)  Anord- 
nung derselben  zu  einem  Gewebe.  Kerne,  Zellen,  ja  Ele- 
mentarkörnchen bieten  in  ihrer  Lagerung,  die  geschwänzten 
Kerne  und  Zellen,  die  verschiedenartigen  Fasern  in  ihrer 
Richtung  und  in  ihrer  Coordination  zu  andern  gleichzeitig 
vorhandenen  Elementen  die  mannigfaltigsten  Differenzen  dar. 
Da  wir  solche  noth wendig  bei  der  Analyse  der  einzelnen  Neu- 
bildungen um  so  mehr  angeben  müssen  ,  als  manohe  Anord- 
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imng  in  ganz  besonderer  naher  Beziehung  zu  gewissen  Neu- 
bildungen steht,  so  wollen  wir  darein  hier  nicht  eingehen,  son- 
dern auf  die  specielle  Betrachtung  der  Neubildungen  verweisen. 

An  andern  Veränderungen  gehen  die  Blasteme  in  ihrem 
primitiven  Zustande  oder  nachdem  sie  verschiedene  Stufen 
von  Ent Wickelung  erlangt  haben,  ein : 

2)  ein  Zerr  allen  zu  einer  moleculären  (Punkt-) 
Masse.  Das  Blastem  zerfällt  in  seinem  primitiven  Zustande 
zufolge  positiver  innerer  Bedingungen  oder  wegen  Mangel 
an  nothwendigen  äusseren  Bedingungen  för  seine  Entwicke- 
lung;  oder  es  zerfällt,  nachdem  es  bereits  eine  Entwicklung 
eingegangen,  in  Folge  des  Aufhörens  der  nöthigen  äusseren  Be- 
dingungen für  sein  Bestehen  und  seine  weitere  Entwickeluno-. 

Es  kann  in  dem  Zustande  von  Zerfallensein  ganz  oder 
theilweise ,  je  nach  Umständen  ohne  oder  mit  deletären  Fol- 
gen resorbirt  werden ,  oft  geht  es  dabei  eine  Verkreidung 
ein ;  oft  ist  der  Process  mit  Fettumwandlung  der  Proteinstoffe 
vergesellschaftet. 

3)  Sie  verharren  auf  verschiedenen  Stufen  und  end- 
lich obsolesciren  sie,  altern ,  sterben  ab ,  verOden.  Bla- 
steme können  im  primitiven  Zustande  eben  so  wie  auf  jeder 
Stufe  ihrer  En twickelung  stehen  bleiben,  darin  verharren  und 
sofort  altern  und  veröden.  Die  Bedingungen  hierzu  liegen  im 
Blasteme  selbst  oder  ausser  ihm;  bisweilen  ist  es  ein  natür- 
licher Tod,  indem  verschiedene  Elemente ,  nachdem  sie  ihre 
höchste  Entwicklung  erlangt  haben  ,  absterben ,  z.  B.  Epi- 
dermidalzellen.  Es  betrifft  diese  Umänderung  besonders  augen- 
scheinlich starre  Blasteme.  In  ihrem  ursprünglichen  Zustande 
schrumpfen  und  verdichten  sie  sich  mit  Verlust  ihres  Wassers 
zu  hornartigen  Massen,  wobei  sie  häufig  auch  verknöchern. 
Sind  sie  in  ihrer  Entwickelung  vorgerückt ,  z.  B.  zur  Faser, 
so  schwinden  derlei  Elemente  ein  ,  werden  allmälig  zum  ur- 
sprünglichen amorphen  Blasteme  reducirt,  und  dieses  schrumpft 
sofort  häufig  mit  Freiwerden  von  Kalksalzen  —  d.  i.  mit  Ver- 
knöcherung. In  der  Zelle  kommen  Inkrustationen  mit  amor- 
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phen  Körnchen  (eine  Art  von  Körnchenzellen)  oder  in  schich- 
tcnweiscn  Niederschlägen  vor.  Das  Blastem  hat  dabei  jede 
weitere  Entwicklungsfähigkeit  eingebüsst  und  seine  Be- 
deutung verloren. 

4)  EineUmwandl  un  g  zuFett.  Sie  findet  im  ursprüng- 
lichen Blastem  so  wie  in  Geweben  Statt ,  hillig  ist  sie  von 
Freiwerden  der  Kalksalze,  von  Verkreidung  und  Verknöche- 
rung  begleitet.  Die  Proteinstofle  gehen  eine  Umsetzung  zu 
freiem  Fette  in  kleinen  Molekeln  und  in  Cholestearinkrystal- 
lenein;  es  unterliegen  ihr  starre  eben  sowohl  als  flüssige 
Blasteme.  Beim  Vorhandensein  von  Zellen  erfolgt  sie  in  Ge- 
stalt von  Körnchenzellen. 

Vogel  beschreibt  selbe  als  einen  besondern,  Behufs  der 
Resorption  eines  Entzündungs-Exsudates  eingeleiteten,  sog. 
Körnchenzellen  -  BiJdungsprocess.  Er  sagt:  „Das  Exsudat 
verwandelt  sich  in  kernhaltige  Zellen  von  '/3oo  bis  '/loo  444 
Durchmesser,  diese  Zellen  wachsen  allmftlig,  bis  sie  die 
Grösse  von  '/8o  bis  '/6o  444  erreichen ,  und  erfüllen  sich  zu- 
gleich mit  einer  anfangs  geringen,  später  sehr  grossen  Menge 
von  kleinen  dunklen  Körnchen,  so  dass  die  anfangs  durch- 
sichtige und  farblose  Zelle  später  vollkommen  undurchsich- 
tig wird,  von  der  Farbe  ihres  lohaltes  selbst  eine  bräunliche 
oder  schwärzliche  Farbe  annimmt  und  als  ein  Aggregat  von 
Körnchen  erscheint ,  durch  welche  der  Zellkern ,  häufig 
auch  die  Zellwand  vollkommen  verdeckt  und  unsichtbar  wird." 

Die  gleichen  Schrittes  hiemit  einhergehenden  chemischen 
Veränderungen  bestehen  in  der  Bildung ,  oder  wenigstens  in 
der  Aasscheidung  eines  neuen  (neben  dem  der  Zellwand  und 
des  Zellkerns  dritten)  Stolfes  in  den  Körnchen,  wejcher  sich 
durch  sein  Verhalten  als  Fett  und  bisweilen  als  Kalksalze  er- 
weist. Weiters  sagt  Vogel:  „Die  ausgebildeten  Körnchen- 
zellen sind  keiner  weitern  organischen  Entwickelang  fähig, 
sobald  sie  ihre  vollständige  Grösse  erreicht  and  sich  ganz  mit 
Körnchen  erfüllt  haben ,  ist  ihre  weitere  Metamorphose  eine 
rückschreitende ;  die  Zellkerne  versehwinden,  werden  resor- 
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birt,  eben  so  die  Zellenwände .  und  es  bleiben  zuletzt  nur 
nocb  die  Körnchen  übrig .  welche ,  anfangs  noch  durch  ein 
schleimiges  Bindemittel  verbunden,  spater  sich  vollständig 
von  einander  trennen.  Endlich  nach  dem  vollständigen  Zer- 
fallen der  Körnchenzellen  wird  das  ganze  ursprünglich  vor- 
handene Exsudat  in  eine  halbflüssige  breiige  Masse  verwan- 
delt,  welche,  mikroskopisch  untersucht,  aus  den  noch  un- 
veränderten Körnchen  der  zerfallenen  Körnchenzellen  besteht, 
die  in  einer  Flüssigkeit,  dem  ursprünglichen  Serum  des  exsu- 
dirten  Blutplasma,  schwimmen." 

Über  diesen  Process ,  der  nicht  bloss  in  Entzündungs- 
produkten ,  sondern  in  jedem  Blasteme  vorkömmt,  bemerken 
wir  im  Allgemeinen  sowohl,  als  im  Besondern  bezüglich  des 
morphologischen  Herganges  Folgendes  : 

1.  Der  Process  der  KörnchenzeUen-Büdung  besteht  un- 
serer Überzeugung  nach  nicht  in  einer  Bildung  von  neuen 
kernhaltigen  Zellen  ,  in  denen  die  Entwicklung  der  Körn- 
chen vor  sich  geht.  Diese  findet  vielmehr  in  den  schon  be- 
stehenden Zellen  eben  so  gut,  wie  auch  ausser  ihnen  in  dem 
als  Intercellularsubstanz  fungirenden  Blasteme  Statt.  In  die- 
sem erscheinen  discrete  Körnchen,  welche  hie  und  da  sich 
in  kleinerer  oder  grösserer  Anzahl  aggregiren  und  gelegen - 
heitlich  eine  von  der  sie  aneinander  klebenden  Bindemasse 
nicht  differente  Hülle  bekommen;  in  den  Zellen  sich  entwi- 
ckelnd dehnen  sie  die  Zellenwand  durch  ihre  Anhäufung 
zu  einer  ansehnlichen  Grosse  aus ,  bringen  sie  zum  Einris- 
sen und  treten  sofort  aus  ihr  heraus.  Man  kann  diesen 
Process  in  der  Art  unmittelbar  beobachten ,  es  spricht  dafür 
aber  auch : 

a)  Wo  es  keine  präexistenten  Zellen  im  Blasteme  gibt, 
kommen  auch  keine  kernhaltigen  Körnchenzellen ,  nur  etwa 
Aggregate  von  Körnchen  vor,  z.  B.  bei  Fettumsatz  von 
manchen  Faserstoffgerinnungen ,  bei  dem  Fettumsatz  von 
primitiven  Muskelflbrillen ,  von  faserigen  Aftergebilden. 
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bj  Jenach  Umständen  wird  die  Exsudatzelle,  die  Eiter- 
zelle, die  Krebszelle  zur  Körnchenzelle,  und  diese  behält 
die  Form  der  präexistirenden  Zelle,  z.  B.  runde,  keulen- 
förmige, spindelförmige,  faserig  ausgezogene  Körnchen- 
zellen u.s.w. 

8)  Dieser  Process  hat  die  Bedeutung  der  Fettumwand- 
lung des  Inhalts  einer  Zelle  und  er  reiht  sich  an  den  Fett- 
umsatz von  Proteinstoffen  in  den  verschiedensten  Blastemen 
und  selbst  in  Geweben  überhaupt  an.  (Vgl.  im  Folgenden 
die  Fettsuchten.)  Er  begründet  cmulsive  und  seifenartige 
Verbindungen,  und  damit  eine  Abtödtung  der  Blasteme  und 
Neubildungen.  Er  macht  allerdings  diese  letztern  zum  Re- 
sorbirtwerden  geeignet ,  allein  öAer  findet  ein  solches  in  dem 
gleichzeitigen  Freiwerden  von  Kalkphosphaten  neben  Chole- 
stearinkrystallen  gerade  ein  wesentliches  Hindernis». 

Diesen  Veränderungen  gehen  zur  Seite  ehern  ische,  beste- 
hend in  Ausbildung  verschiedener  Leimarten ,  Verhornung , 
Fettumwandlung  u.  m.  a. 

5 )  Endlich  werden  Blasteme  auf  verschiedenen  Bntwicke- 
lungsstufen  (gleich  physiologischen  Geweben)  resorbirt, 
nachdem  sie  durch  Zerfallen,  Fettumwandlung  biezu  ge- 
schickt gemacht  worden,  oder  aber,  wie  namentlich  flüssige 
Blasteme  unmittelbar  als  solche.  Starre  Blasteme  werden  ins- 
besondere durch  das  die  Gewebe  durchfeuchtende  Blutserum 
als  Menstruum  allmälig  aufgelöst,  gleichsam  corrodirt  und  in 
aufgelöstem  Zustande  resorbirt,  z.B.  starre,  faserstoffige 
Entzündungsprodukte.  Bisweilen  bleiben  von  solchen  die 
Kerne  zurück,  und  an  der  Stelle  umfänglicher  Blastemmassen 
findet  man  eine  im  Vergleiche  kleine  Anhäufung  von  Ker- 
nen vor. 

Nach  diesen  Erörterungen  fragt  es  sich  um  die  Vor- 
gänge, welche  die  Bedingungen  zum  Ergüsse  pathologischer 
Blasteme  an  einer  oder  der  andern  Stelle  enthalten.  Diese  sind 
bald  ein  von  der  dem  normalen  Ernährungsacte  vorstehenden 
Ausschwitzung  nicht  differenter  Exsudationsvorgang,  bald 
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sind  es  andere  Vorgänge,  welche,  wenn  sie  euch  tn  physio- 
logischen Processen  vielfache  Analogien  finden ,  doch  selbst 
in  den  Kreis  der  Pathologie  gehören.  Diese  sind  die  Hyper- 
ämie und  die  in  so  vielfachen  Modifikationen  vorkommende 
Entzündung.  Ausserdem  werden  Blasteme  innerhalb  des 
GefEsssystems  doreh Oerinnung  des  Faserstoffs  —  als 
sog.  M  e  tastase,  Ablagerung«-*»  flxirt.  Diese  Vorgänge 
sind  es ,  deren  Betrachtung  nicht  nur  auf  eine  geeignete 
Weise  zu  der  speciellen  Abhandlung  der  organisirten  Neu- 
bildungen einleitet,  sondern  auch  die  Erörterung  mancher 
unmittelbar  veranlasst. 

Hyperämie,  Congestion. 

■ 

Ks  versteht  sich  von  selbst,  dass  wir  es  hier  bloss  mit 
loeal  er  Hyperämie,  der  sog.  Congestion,  zn  thun  haben. 

Sie  besteht  in  einem  übermässigen  Blutgehalte  des  oa- 
pillaren  Gefasssystems  eines  Organs  ,  d.  i.  in  einer  Injection 
des  letzteren ,  welche  ein  durch  die  Erfahrung  für  jedes  Or- 
gan constatirtes  Agittel  übersteigt.  Es  ist  diess  ohne  Erweite- 
rung der  Gcfasse  nicht  möglich,  und  wir  können  die  Existenz 
einer  Congestion  mit  Verengerung  der  Gefässe  und  daheriger 
Beschleunigung  der  Circulation  durch  dieselben,  welche 
Manche  als  active  Congestion  bezeichnen,  nicht  zugeben. 

Eine  Theorie  des  Zustandekommens  der  Hyperämie  im 
Allgemeinen  lässt  sich  nicht  geben ,  die  Bedingungen  hiezu 
sind  nämlich  nicht  immer  dieselben.  Wir  glauben  zur  Ge- 
nüge zu  disünguiren,  wenn  wir  eine  active,  eine  pas- 
sive und  eine  mechanisohe  Hyperämie  unterscheiden. 
Bei  der  Aufführung  derselben  wollen  wir  uns  jedoch  in  die 
Erörterung  der  Bedingungen  jeder  der  genannten  Hyper- 
ämien, namentlich  der  beiden  ersten,  nicht  weiter  einlassen , 
als  zur  Evidenzhaltung  eines  Princips  nftthig  ist,  indem  die 
nähere  Auseinandersetzung  eine  schicklichere  Stelle  bei  der 
Entzündung  findet. 
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1.  Active  Hyperämie.  Sie  ist  das  Ergebnis«  von 
äussern  oderinnern,  ein  Organ  unmittelbar  betreffenden  oder 
von  anderen  auf  dasselbe  übertragenen  Reizen ,  welche  eine 
Erregung  der  sensitiven  Nerven  und  damit  eine  antagonisti- 
sche Lähmung  der  Gefässnerven  setzen,  oder  nach  einer  an- 
deren Lehre  eine  gesteigerte  Anziehung  des  Blutes,  eine  ge- 
steigerte Verwandtschaft  des  Parenchyms  zum  Blute  zur 
Folge  haben. 

Es  gehören  hieher  die  die  Entzündungen  aus  Süssem  und 
innern  Ursachen  der  grössten  Anzahl  nach  einleitenden  Hy- 
perämien, die  meisten  der  mit  manchen  Individualitäten  gleich- 
sam verwachsenen  habituellen  unmittelbar  im  Nervensystem 
oder  humoral  begründeten  Hyperämien,  ferner  die  durch  ge- 
steigerte Thätigkeit,  angestrengte  Function  veranlassten  und 
die  mit  Erregungszuständen  der  Organe  zusammentreffenden 
Hyperämien,  —  von  welchen  letzteren  He  nie  treffend  sagt, 
es  sei  nicht  einzusehen ,  warum  die  Natur  gewisse  Zwecke, 
die  wie  erhöhtes  Leben  vorkommen ,  nicht  durch  Erschlaffung 
einzelner  Gebilde  erreichen  sollte. 

2.  Die  passiveCongestion.  Sie  beruht  auf  direct  er 
Lähmung  der  Gefftssnerven,  mit  der  gemeinhin  gleichzeitig 
auch  die  anderen  Nervenapparate  in  ihrer  Energie  gesunken 
sind.  Die  Lähmung  kann  von  den  Centris  ausgehen  oder  eine 
periphere  sein ,  häufig  ist  sie  durch  Dyskrasie  und  zwar  die 
höheren  Grade  verschiedenartiger  Dccomposition  des  Blutes 
gegeben. 

Es  gehören  hieher  die  die  sogenannten  asthenischen 
Entzündungen  einlci  tendcnHyperämien  in  durch 
übermässige  Thätigkeit  und  Kraftanstrengung  erschöpften, 
durch  Hyperämie  jeder  Art  und  Entzündungen  geschwächten, 
in  gelähmten  Organen ;  ferner  die  im  Verlaufe  der  verschie- 
densten Adynamien  und  Marasmen  bei  geschwächter  Herzac- 
tion  sich  entwickelnden  hypostatischen  Hyperämien 
der  Lungen,  der  Bauch-  und  Beckenorgane,  der  allgemeinen 
Decken  an  abhängigen  Körperpartien 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  11 
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8.  Mechani  »che  Hypcr  ainie.  Zu  ihr  gehören : 
a)  die  Hyperämien  in  Folge  palpabler  mechanischer 
Hinderniese,  welche  den  Rückfluss  des  Blutes  durch  die  Ve- 
nen oder  die  endliche  Ejttieerung  der  Venenstämme  in  das 
Herz  erschwere«.  Die  Hyperämie  hat  eine  verschiedene  Aus- 
breitung je  nach  dem  Sitze  des  Hindernisses;  sie  betrifft  ein- 
zelne Organe  und  Organabschnitte  —  z.  B.  ein  strangulirtes, 
invaginirtes  Darmstück  in  Folge  von  Zerrung  und  Zusammen- 
drückuug  seiner  Gefässe,  oder  sie  hat  ein  grosseres  Gebiet, 
ja  das  ganze  Geffisssystem  iune  —  bei  Imperraeabilit&t  der 
Leber,  der  Lungen,  Stenose  des  Herzens.  —  Zu  ihnen  pflegt 
man  auch  die  Hyperamien  zu  zahlen,  die  durch  spontane  Ge- 
rinnung im  Capillargcfasssyteme ,  durch  verschiedene  das 
Capillargefass  obstruirende  Elemente,  z.  B.  Elterzelle,  Krebs- 
zelle u.  dgl.,  durch  injicirtc  Qiiecksilbcrkügelchen  veran- 
lasst werden  sollen. 

fr)  die  Hyperamien  ex  vncuo,  wie  sie  bei  Atro- 
phien des  Gehirns  innerhalb  der  starren  Schedelhöble ,  nach 
raschen  Entleerungen  des  schwängern  Uterus  in  diesem  vor- 
kommen und  häufig  zu  Hämorrhagien  führen,  die  Hyper- 
amien bei  excentrischem,  rarefleirenden  Schwunde  der  Or- 
gane u.  dgl. 

Die  Hyperämie  ist  je  nach  ihrer  Natur  eine  rasch  oder 
langsam  vorübergehende  oder  aber  eine  perenni- 
rendc«,  für  welche  letztere  die  mechanischen  Hyperämien  von 
Herzkrankheit,  von  Leberinduration  die  häufigsten  und  auffal- 
lendsten Beispiele  abgeben. 

Die  Folgen  der  Hyperämie  sind  mannigfach  und  je  nach 
der  Andauer ,  Wiederholung ,  je  nach  dem  Grade  der  Con- 
gestion  ,  endlich  je  nach  dem  befallenen  Organe  verschieden. 

So  ist  in  letzterer  Hinsicht  die  Congestion  desto  wich- 
tiger ,  je  wichtiger  das  Organ  an  und  für  sich  und  je  zarter 
und  vulnerabler  seine  Textur  ist.  Übrigens  sind  die  Organe 
desto  mehr  Congestionen  ausgesetzt ,  je  gefassreicher  sie 
sind  und  je  angestrengter  ihre  Thätigkeit  ist;  es  gibt  Organe, 
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die  zufolge  der  Lebensweise,  Beschäftigung;,  Culfarstufc 
kaum  je  tod  Congestionen  verschont  bleiben  können,  wie  vor 
Allen  das  Gehirn ,  die  Hirnhäute  und  die  Lungen. 

Wie  in  normalen ,  so  kommt  Hyperämie  auch  in  patholo- 
gischen Gebilden  vor. 

Rasch  zu  hohem  Grade  entwickelte  Congestion  in  lebens- 
wichtigen Organen  kann  an  und  für  sich  als  sogenannte  V  as- 
cular-Apoplexie,  oder  durch  Exsudation  von  Blutserum 
in  die  Gewebe ,  durch  acutes  Ödem  schnell  tödten  —  Ge- 
hirn- ,  Lungencongestion. 

Hohe  Grade  von  Congestion  Oberhaupt  veranlassen  Zer- 
reissung  von  Capillargefössen  und  parenchymatöse  Blutungen 
der  Organe,  Apoplexie  mit  Extravasat  —  Gehirn-, 
Lungen-  und  andere  Blutungen. 

Ferner  fuhren  solche  durch  übermässige  Anfüllung  der 
GefSsse  zu  absoluter  Lähmung  der  Gefässe,  zur  Entstehung 
von  Stase  —  En  t  z  ü  ird n  n  g  und  Brand. 

In  einem  massigen  Grade  anhaltende  oder  wiederkeh- 
rende (habituelle)  Congestionen  setzen  nllmälig  anwachsen- 
des Ödem  und  Wassersucht  seröser  Cavitäten  —  diereiuen 
Hydropes,  vermehrte  Exsudation  von  Blutplasma,  reich- 
lichere Ernährung  der  Gewebe  —  Hypertrophie,  ver- 
mehrte 8ecreliou.  Hierin  sind  besonders  die  perenniren- 
den  mechanischen  Hyperämien  von  Herzkrankheiten  ausge- 
zeichnet ,  zu  deren  Folgen  die  so  conslanten  Hypertrophien 
der  drüsigen  Baucheingeweide,  der  Darm-  und  Bronchial- 
Schleimhaut  mit  Blennorrhoe,  übermassige ,  saturirte  Gallen- 
secretion  gehören. 

Ferner  bedingen  und  hinterlassen  solche  Hyperämien 
bleibende  Erweiterung  der  Gef&sse  und  Verlängerung  dersel- 
ben mit  gewundenem  knauelartig  verschlungenem  Verlaufe , 
eigentliche  Varico sit fit,  zumal  ersichtlich  an  den  weni- 
ger widerstandsfähigen  Venen. 

Ii  * 
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Häutig  veranlassen  und  begleiten  augenscheinlich  Hy- 
perämien die  E  n  ts  te  hung  von  Aftergebilden  ver- 
schiedener Art.  Besonders  an  manchen  Organen  wird  endlich  ein 
mit  dem  Plasma  exsudirender  Theil  von  Batroth  die  Grundlage 
von  rostbraunen,  schiefergrauen,  schwarzblauen  Färbungen  — 
Pigment,  wie  z.  B.  namentlich  in  den  Lungen,  auf  der 
Darmschleimhan  t. 

Von  einer  recenten  Hyperämie  höheren  Grades  befallene 
Organe  sind  in  verschiedener  Nüance  dunkler  roth,  dabei  ge- 
schwellt, in  ihrer  Textur  gelockert  und  hiemit  mürbe,  zer- 
reisslich  u.  dgl.  Bei  Organen  von  poröser,  spongiöser  Tex- 
tur erscheint  die  Schwellung  als  eine  Wulstung  des  Gewebes. 

Die  Hyperämie  führt  uns,  ehe  wir  an  die  Erörterung  der 
Entzündung  gehen,  zur  Betrachtung  der  Hämorrhagie,  wenn 
gleich  diese  bei  weitem  nicht  immer  aus  jener  hervorgeht. 

- 

Die  Hämorrhagie. 

Die  HÄmorrhagie  besteht  in  Austritt  von  Blut  in 
Substanz  (in  lolo)  aus  den  Ge fassen,  gegeben  durch 
eine  Laesio  continui  von  Gelassen  verschiedenen  Calibers. 
Sie  ist  dadurch  von  rothen  Ergüssen  verschieden ,  welche 
ohne  Zerreissung  von  Gefässen  durch  blosse  Durchschwitzung 
eines  Blutserums  durch  die  Gefasswände  gegeben  werden, 
welches  in  Folge  von  verschiedenartiger  Abänderung  seiner 
Mischung  Blutroth  aufgenommen  hat. 

Die  Hämorrhagie  ereignet  sich  entweder  im  Gewebe  und 
erhält]  die  hier  im  Allgemeinen  unschickliche  der  dadurch  ge- 
setzten Lähmung  entnommene  Benennung  Apoplexie, 
oder  sie  findet  in  natürliche  oder  widernatürliche  Höhlen  und 
Kanäle  —  seröse  Cavitäten ,  schleimhäutige  Höhlen  und  Ka- 
näle, in  Eiterherde  u.  s.  w.  —  Statt.  Sehr  häufig  ist  beides 
zugleich  vorhanden. 

Sie  kann  sich  eben  so  wie  in  normalen  Geweben  auch 
in  Aftergebilden  ereignen,  desto  eher,  je  ansehnlicher  der 
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Gefässapparat  des  Atterparenchyms  ist,  z.  B.  in  Pseudomem- 
branen, sehr  häufig  in  Krebsen,  in  dieCavit&ten  der  verschie- 
denen Cysten  u.  s.  w. 

- 

Die  Hämorrhagie  hat  sehr  mannigfache  Begründung;  die 
nächste  ist,  wie  schon  erwähnt,  eine  Laesio  continui  der 
Gelasse. 

Wenn  mau  von  der  Blutung  in  Folge  der  vielgestal- 
tigen traumatischen  Verletzungen,  welche  Geftsse  jeden 
Calibers  zugleich  mit  andern  Gebilden  oder  allein  betreffen , 
absieht,  so  haben  vor  Allen  die  unter  den  nachstehenden  Mo- 
menten erfolgenden  llainorrhagien,  zumal  die  capillaren  (pa- 
renchymatösen), das  meiste  Interesse. 

1.  Hämorrhagie  als  das  Ergebnis»  einer  zu  einem  Ma- 
ximum gediehenen  Hyperämie ,  welcher  Natur  immer.  Insbe- 
sondere sind  als  aus  activer  Hyperämie  hervorgehend  Bron- 
chialblutungen ,  aus  passiver  manche  Uterinalblutungen,  aus 
mechanischer  unter  andern  die  durch  Herzkrankheit  veranlass- 
ten Bronchial-,  Darmblutungen ,  die  durch  Vacuum  im  Sohe- 
del  veranlassten  Gehirnblutungen  ausgezeichnet. 

Die  Anhäufung  von  Blut  im  Übermaasse  setzt  endlich  Zer- 
reissung  der  Capillargefässe. 

2.  Hierau  reiht  sich  die  Hamorrhagie  im  Verlaufe  der 
Entzündung  und  zwar  ihrer  Stadien  der  Congestion  undStase. 
Sie  gibt  in  dieser  Combination  die  sogenannte  hämorrhagi- 
sche Entzündung  und  sofort  das  in  vieler  Hinsicht  merkwür- 
dige sog.  hämorrhagische  Exsudat.  Die  Blutung  ist  wie  im  Gefol- 
ge der  blossen  Hyperamie  desto  unfehlbarer  vorhanden  und  desto 
bedeutender,  je  beträchtlicher  die  Congestion,  je  beträchtlicher 
die  Stase  einerseits  und  je  zarter,  lockerer,  vulnerabler  die 
erkrankte  Textur  anderseits  ist.  Diese  genannten  Momente 
können  einander  in  verschiedenem  Maasse  ergänzen.  Es  gibt 
Organe,  in  deneu  der  Textur  halber  eine  Entzündung  nie 
ohne  H&morrhagie  Statt  findet ,  wie  Gehirn ,  Lungen ,  viele 
Aftergebilde,  wohin  namentlich  in  Gewebsumstaltung  und 
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GefSsebildung  begriffene  Exoudate  und  lockere  Krebstextu- 
ren  gehören.  Die  Blutung  ist  eine  capillare. 

8.  Blutung,  gegeben  durch  Zerreissung  von  Gefässen 
in  Folge  einer  durch  Atrophie  gegebenen  Lockerung  und  ver- 
ringerten Widerstandskraft  des  umgebenden  Geweben  —  Apo- 
plexie des  decrepiden  Uterus. 

4.  Blutung,  gegeben  durch  spontane  Zerreissung  von  zu- 
mal in  ihrer  Textur  erkrankten,  morsch,  brüchig  gewordenen 
Organen  —  Zerreissung  des  Herzens. 

6.  Blutung  —  durch  Zerreissung  der  Gefässe  in  Folge 
von  Texturverfindernng  ihrer  Haute  nach  vorausgängiger  Er- 
weiterung ihres  Lumens  oder  ohne  solche.  Sie  betrifft  die 
kleinsten  Gefässe  eben  so  gut  wie  die  Gefassstftmme,  nament- 
lich Arterien,  und  ereignet  sich  desto  sicherer ,  je  mehr  ein 
anderes  ursachliches  Moment  z.  B.  Hyperämie  hinzukömmt. 

6.  Blutung  —  in  Folge  der  Destruction  von  Gefässen 
durch  ulcerösen  Process,  durch  den  Contact  mit  freier 
Säure  z.  B.  bei  den  Magenerweichungen. 

Es  ist  die  Frage,  ob  und  in  welcher  Weise  dys- 
krasische  Zustände  eine  Bedingung  zu  Hämorrhagien 
abgeben  können: 

Eine  Erschlaffung  der  Gefässhäute  von  dem  Grade,  dass 
neben  Plasma  auch  Blutkörperchen  durch  sie  hindurchzutreten 
im  Stande  seien  ,  ist  durch  nichts  erwiesen ,  und  die  Annah- 
me einer  solchen  zur  Erklärung  der  Blutungen ,  wie  sie  bei 
Scorbut,  bei  Typhus  u.  s.  w.  vorkommen,  überflüssig.  Die 
spontanen  Hämorrhagien  im  Verlaufe  der  genannten  Krank- 
heiten sind  nämlich  zum  Theile  die  Ergebnisse  von  örtlichen 
Hyperämien  und  Entzündungsprocessen ,  in  denen  sich  jene 
Allgemeinkrankheiten  localisirt  haben,  oder  es  kömmt  in  Folge 
übermässiger  Expansion  (Volumsvermehrung)  der  Blutmasse 
besonders  in  einzelnen  lockeren  Texturen  —  Schleimhäuten  , 
Zahnfleisch ,  Lungen  —  zu  Zerreissung  der  Gefässe.  Hier- 
aus würde  sich  das  gleichzeitige  Vorkommen  von  Hämorrha- 
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gien  in  verschiedenen  Organen  und  andererseits  auch  wie- 
derum das  vorzugsweise  Befallen  werden  einzelner  besonderer 
Gebilde  von  Hftmorrhagie  erklären.  Dass  die  einmal  entstan- 
dene spontane  oder  durch  äussere  Einwirkung"  veranlasste 
Häniorrhagie  dabei  so  leicht  excessiv  wird ,  findet  allerdings 
in  der  geringen  Gerinnßihigkeit  des  dyskrasischen  Blutes 
seine  Begründung. 

Der  Hämo  rrhoph  ili  e  —  habitueller  Blutung  —  liegt, 
so  viel  sich  zur  Stunde  ergibt,  neben  einer  ungewöhnlich 
zarten  Construction  und  Vulnerabilität  der  Gef&sslifiute  eine 
dünne  wässerige  Beschaffenheit  der  Blutmasse  zum  Grunde. 

Der  Grad  der  Hftmorrhagie  ist  ein  sehr  verschiedener; 
nebst  der  Menge  des  nach  aussen  oder  in  die  verschiede- 
nen Höhlen  und  Kanäle  ergossenen  Blute*  und  dem  Grade 
der  consecutiven  Anämie  sind  es  bei  Blutungen  in  Paren- 
cbyme  die  verschiedenen  Zustände  dieses  letzteren ,  welche 
einen  anatomischen  Maassstab  abgeben.  Bei  geringer  Blutung 
erscheint  das  Gewebe  hie  und  da  in  Form  von  Punkten  vom 
extravasirten  Blute  roth  gesprenkelt,  oder  es  ist  gestriemt  — 
Apoplexia  capillaris.  Diese  Sprenkelung  und  Strie- 
mung*  wird  mit  Steigerung  der  Blutung  immer  dichter,  das 
Gewebe  dabei  gewulsteter  und  endlich  erscheint  dieses,  in- 
dem das  Blut  sioh  mehr  oder  weniger  gleichförmig  in  dessen 
Jotersütien  und  Hohlräume  hereingedrängt  hat,  durch  und 
durch  roth ,  ja  wenn  das  Blut  darin  erstarrte ,  wie  zu  eisern 
Blutkuchen  verwandelt ;  dabei  ist  es  in  Folge  des  Auseinan- 
dergewichenseins  seiner  Molecule  und  der  unzähligen  klei- 
nen Laesiones  oontinui ,  die  es  erlitten  hat,  mürbe,  leicht 
zerreisslich.  —  Schleimhaut ,  Lunge.  So  gestaltet  sioh  die 
Sache  bei  dichteren ,  widerstandsfähigeren  Texturen ,  bei  lo- 
ckeren Texturen  hingegen,  oder  wenn  die  Hämorrhagie  stür- 
mischer eingetreten,  ist  die  Textur  völlig  zermalmt,  zer- 
wühlt ,  zu  einem  in  verschiedener  Xüance  rothen  Breie  zer- 
quetscht, oder  es  ist  durch  das  extravasirende  Blut  eine  Zer- 
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reissung  des  Gewebes  in  grösserem  Maassstabe  entstanden 
und  in  der  so  gegebenen  Kluft  ist  die  grössere  Menge  des 
Extravasates  angesammelt  — apoplectischerHerd. 

Das  extravasirte  Blut  verhält  sich  je  nach  den  Umständen, 
anter  welche  es  alsbald  nach  seiner ExtravasaÜon  versetzt  wird, 
verschieden.  Unter  besondern  Umständen  geht  es  rasche  und 
ungewöhnliche  Veränderungen  ein,  wohin  z.  B.  die  schwar- 
ze Färbung  desselben  und  die  Verflüssigung  seiner  Fi- 
brin durch  Säureeinwirkung  im  Magen  und  im  Darmka- 
nale  gehört. 

An  und  für  sich  ist  das  nach  aussen ,  in  die  Höhlen  und 
Kanäle  ,  in  die  Gewebe  extravasirte  Blut  flüssig  oder  aber  in 
einem  Zustande  von  verschiedenartiger  Gerinnung.  Unter 
den  Gerinnungsweisen  sind  insbesondere  wegen  der  dadurch 
erschwerten , Resorption  des  Extravasates  die  Gerinnun- 
gen mit  centraler  und  noch  mehr  mit  peripherer 
einkapselnder  Ausscheidung  von  Fibrin  bemer- 
ken swerth. 

Die  nächsten  Folgen  der  Hämorrhagie  sind  nebst  der  auf 
grosse  Extravasationen  nach  aussen  oder  in  geschlossene 
Höhlen  erfolgenden  Anämie  Laesio  continui  der  Gewebe  in 
Form  der  oben  bemerkten  Zerwühlung,  Quetschung  oder 
Zerreissung  in  grösserem  Maassstabe,  Behinderung  oder  Auf- 
hebung der  Function,  Lähmung  des  befallenen  Organs  — 
Gehirn- ,  Muskelhämorrhagie.  Eine  weitere  Folge  ist  Ent- 
zündung der  umgebenden  Gewebe,  gegeben  durch  de- 
ren Verletzung  und  den  Reit,  des  Extravasates  als 
fremden  Körpers,  mit  dem  Ausgange  in  Ge- 
websumstaltungder  Exsudate,  schwielige  Verdichtung 
des  Substrates  und  Einkap  seiung  des  Extravasates,  — sel- 
tener Entzündung  mit  dem  Ausgange  in  Eiterbil- 
dung und  Verjauchung  der  in  ihrer  Textur  durch  das 
Extravasat  destruirten  Gebilde. 
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Die  Hämorrhagie  ist  vor  Allem  an  und  für  »ich  sowohl 
als  auch  in  ihren  Folgen  desto  wichtiger ,  je  wichtiger  das 
befallene  Organ  ist. 

Die  Heilung  der  Hämorrhagie  ist  je  nach  der 
Grösse  des  Extravasates  ,  je  nach  dem  Grade  der  stattgehab- 
ten Verletzung  des  Parenchyms  und  je  nach  der  Art  und  Weise 
der  Gerinnung  des  Extravasates  ein  bald  sehr  einfacher, 
bald  sehr  complicirter  Vorgang. 

Kleine  Hfimorrhagicn  heilen  leicht  durch  Resorption  des 
Extravasates,  wobei  dieauseioandergewiohenen  Gewebstheile 
wieder  aneinanderrücken.  Nur  das  frei  gewordene  Blutroth  wi- 
dersteht selbst  bei  geringen  Extravasaten  hftuflg  der  Resorption, 
indem  es,  meist  in  einem  Zustande  feiner  molecularer  Zerthei- 
lung,  auf  membranösen  Gebilden  aufgelagert  oder  zwischen 
die  Elemente  eines  Gewebes  eingetragen,  als  braunes  oder 
schwarzes  Pigment  zurückbleibt. 

Je  grösser  das  Extravasat  au  und  für  sieh  und  je  bedeu- 
tender damit  die  Destruction  der  Gewebe ,  je  compacter  die 
Erstarrung  des  Fibrins  in  dem  Extravasate  zumal  als  einer 
centralen  oder  peripheren  Ausscheidung  ist,  desto  schwie- 
riger und  complicirter  ist  der  Heilungsvorgang ;  er  kommt  nur 
sehr  allmälig  zu  Stande.  Der  Process  begreift  die  Verände- 
rungen ,  welche  das  Extravasat  und  zwar  namentlich  einer- 
seits das  Blutroth,  andererseits  sein  Faserstoff  eingeht ,  und 
die  Veränderungen,  die  in  den  umgebenden  Geweben 
eintreteu.  Beide  gehen  nebeneinander  vor  sich  und  bilden 
einen  Vorgang,  den  man  im  Zellgewebe,  in  den  Muskeln, 
besonders  aber  häufig  im  Gehirne  zu  beobachten  Gelegen- 
heit hat. 

Das  in  den  Wandungen  des  Herdes  befindliche  destruirte 
(zermalmte)  Gewebe  wird ,  wahrend  in  der  nächstanstossen- 
den  Gewebsschichte  sich  Hyperämie  und  Stase  entwickelt, 
sammt  dem  Extravasate  einer  Verflüssigung  unterworfen. 


Das  Vehikel  hieför  gibt  wahrscheinlich  fast  ganz  das  in  dem 
Extravasate  enthaltene  Blutserum  selbst  ab,  indem  es  in  sei- 
ner Zusammensetzung  mehrfache  Umstaltungen  eingeht,  wel- 
che dasselbe  zur  Fluidisirung der  verschiedenen  Stoffe  —  des  er- 
starrten Fibrins,  der  übrigen  dem  Extravasate  angehangen  Ele- 
mente, Blutkögelchen,  Kern-  und  Zellenbildungen,  der  Gewebs- 
trummergeschickt  machen.  Welche  grosse  Rolle  hierin  das 
Freiwerden  der  Fette  und  Salze  aus  ihren  ursprünglichen  Ver- 
bindungen spiele,  wird  schon  durch  die  mikroskopische  Ana- 
lyse angedeutet.  Eine  besondere  Veränderung  geht  das  Blut- 
roth  ein ,  es  wird,  (heil*  innerhalb  der  ßlutkugelchen,  theils 
ausserhalb  derselben  zn  einem  braunen,  rostfarbigen,  gel- 
ben oder  aber  zu  einem  schwarzbraunen ,  schwarzen  Pig- 
mente, welches  theils  in  Gestalt  randlicher,  den  Blutkögel- 
chen Ähnlicher ,  oft  in  Klumpen  zusammenklebender  Körper- 
chen ,  theils  in  Form  von  discreten  oder  zu  rundlichen  Ag- 
gregaten zusammengehörten  Elementarkftrncben  (  körnigen 
Pigment)  frei  oder  bisweilen  auch  in  Zellen  eingeschlossen, 
endlich  auch  anhängend  kleinen  prismatischen  Krystallen 
(von  phosphorsaurer  Ammoniak-Magnesia)  vorkommt.  Nebst 
diesem  findet  man  an  der  Stelle  des  Extravasates  freies  Fett 
von  verschiedener  Natur,  Fett  in  Form  von  kleiner  schwarz 
contourirter,  discreter  oder  aggregirter  MolecOle,  von  grös- 
seren hellen  Tropfen,  von  Cholestearinkrystallen ,  ferner  Ele- 
mentarmolecöle  bis  zur  feinsten  staubartigen  Punktmasse 
(fein  vertheiltes  suspendirtes  Fibrin  ,  Albumin ,  Fett ,  Kalk- 
salze),  endlich  amorphe,  hautartige,  schollige  Gerinnungen, 
Kerne  und  Blutkögelchen  —  als  bis  dahin  unversehrt  geblie- 
bene Elemente  des  Extravasates  —  und  darunter  auch  Trüm- 
mer des  befallenen  Gewebes. 

Hiedurch  wäre  die  Masse  des  Extravasates  zum  grössten 
Theile  geeignet  worden  resorbirt  zu  werden ,  aber  eine  Re- 
sorption findet  bis  dahin  wegen  des  Entzundnngsprocesses  in 
der  Umgebung  des  Herdes  nicht  und  auch  späterhin  wegen 
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der  schwieligen  Verdichtung  de»  umgebenden  Gewebes  nur 
sehr  langsam  statt. 

Und  so  gehen  denn  in  jenem  Extravasate  noch  fernere 
Umwandlungen  vor,  die  in  einer  fortgesetzten  Verdünnung 
desselben  und  Klärung  bestehen ,  so,  dass  endlich  nur  eine 
blass-rostgelbe ,  ja  selbst  eine  ganz  farblose  Flüssigkeit  im 
Herde  zurückbleibt.  —  Wohin  ist  nebst  Anderem  das  Pig- 
ment gekommen  ? 

Zum  Theile  mag  es  in  den  ungekannten  spätem  Um- 
wandlungen der  oben  charakterisirten  Flüssigkeit  untergehen, 
zum  Theile  jedoch  wird  es  vor  der  Iland  in  ein  Gebilde  auf- 
genommen, welches  —  aus  den  gerinnbaren  Stoffen  der  Flüs- 
sigkeit hervorgegangen  —  die  Wand  des  Herdes  als  ein  far- 
biger, weicher,  gallertartiger,  lose  haftender  Beschlag  be- 
kleidet ,  in  welchem  sich  später  eine  zarte  Faserung  entwi- 
ckelt und  selbst  Gefftssbildung  einstellt ,  welcher  sich  endlich 
auf  diese  Weise  zu  einer  zarten,  einer  serösen  Haut  Ähnlichen, 
und  soferne  im  weitern  Verfolge  auch  das  Pigment 
darin  untergeht,  farblosen  Membran  umstaltet. 

Wahrend  dessen  hat  der  Entzündungsprocess  in  der  Wan- 
dung des  Herdes  Produkte  gesetzt,  die  als  ein  zu  Abroider 
Textur  in  verschiedener  Form  und  zu  Zellgewebe  sich  entwi- 
ckelndes kernhaltiges  Blastem  die  Gewebe  schwielig  verdich- 
ten. Der  ursprüngliche  hämorrhagische  Herd  ist  zu  einer  in 
dem  eben  Gesagten  zur  Genüge  charakterisirten  Kapsel, 
einer  Cyste,  insbesondere  im  Gehirne  apoplecti- 
sche  Cyste  genannt ,  verwandelt. 

Diese  Cyste  ist  nun  einer  Verkleinerung  und  endlichen 
Schliessung  durch  Resorption  ihres  Inhaltes  fähig,  einer 
Schliessung  zu  einer  Narbe,  in  deren  Centrum  öfters  der  ob- 
genannte  farbige  Beschlag  als  ein  Kern  zurückbleibt. 

Jedoch  muss  man  gestehen,  dass  die  völlige  Schliessung 
der  Cyste  im  Ganzen  nur  schwierig  und  langsam  zu  Stande 
kömmt;  dies»  leuchtet  aus  der  geringen  Resorptionsfähigkeit 
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der  umgebenden  Gewebe  in  dem  Zustande  schwieliger  Ver- 
dichtung ein. 

Überdiess  stehen  zuweilen  diesem  Reductionsprocesse 
noch  besondere  Hindernisse  entgegen.  Dahingehört: 

1.  Sehr  betrieb tüche  Grösse  des  hämorrhagischen  Herdes 
und  der  aus  ihm  hervorgegangenen  Cyste. 

2.  Ein  durch  Retraction  des  befallenen  Gewebes  gleich 
ursprünglich  geschaffenes  oder  durch  Atrophie  des  betroffe- 
nen Gebildes  in  späterem  Verlaufe  sich  entwickelndes  Va- 
cuum  —  in  Muskeln  und  vorzugsweise  im  Gehirn.  Ja  es 
kann  ohne  Zweifel ,  namentlich  im  Gehirn  die  apoplectische 
Cyste  sich  nachträglich  um  so  eher  vergrössern  und  dadurch 
zur  Ausfüllung  des  durch  die  consecutive  Atrophie  des  Ge- 
hirns gegebenen  Vacuums  im  Schedel  mitverwendet  werden, 
als  das  sie  auskleidende  Gebilde  eine  wegen  ihrer  Vasculari- 
aation  wie  zur  Resorption  eben  so  zur  Secretion  geeignete 
Membran  ist. 

3.  Ein  besonderes  Hindernis*  erwachst  der  Verkleinerung 
und  Schliessung  der  Cyste  durch  ein  an  und  für  sich  bemer- 
kenswerthes  Ereigniss ,  d.  i.  durch  die  Ausscheidung  des 
Faserstoffes  in  Form  von  centraler  klumpiger ,  oder  aber  in 
Form  peripherer ,  den  Erguss  einkapselnder,  meist  von  einem 
namhaften  Antheil  aufgenommener  Blutkörperchen  farbiger 
Gerinnung.  Diese  Gerinnungen  widerstehen  als  centrale  der 
Verflüssigung,  als  periphere  einkapselnde  der  Resorption 
ihres  Inhaltes  ,  indem  sie  schon  ursprünglich  sehr  dicht  sind, 
und  diese  Dichtigkeit  auch  bei  ihrer  Umstaltung  zu  einem 
faserigen  Gewebe  beibehalten. 

Ausserdem  gibt  es  Falle ,  welche  mancherlei  Ausnah- 
men von  dem  bisher  auseinandergesetzten  Vorgange  darstel- 
len. Dahin  gehören  Cysten ,  welche  man  ,  nachdem  selbst  bei 
vorhandener  peripherer,  einkapselnder  Fibringerinnung  eine 
Resorption  des  Blutserums  frühzeitig  eingeleitet  worden,  mit 
einem  dunkelfarbigen ,  eingedickten ,  trockenen  Blutpfropfe, 
oder  mit  einer  aus  dem  durch  Resorption  verminderten  Vehikel 
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erfolgten  faserstoffigen,  flockigen,  zottigen  Ausscheidung 
ausgefüllt  vorfindet. 

Die  Häufigkeit  der  Hämorrhagien  ist  je  nach  den 
Geweben  und  Organen  höchst  verschieden.  Eine  Hauflgkeits- 
scala  hat  im  Grunde  einen  nur  sehr  beschränkten  Nutzen, 
weil  die  Hämorrhagie  das  Ergebnis»  verschiedenartiger  Stö- 
rungen ist ,  und  weil  sogar  in  den  meisten  Fällen  mehrere 
sehr  verschiedenartige  Momente  zugleich  thätig  sind  und  in 
Betracht  kommen  müssen.  Im  Allgemeinen  ragen  ihrer  Häufig- 
keit und  gleichzeitigen  Wichtigkeit  wegen  die  Hamorrhagien  des 
Gehirns  und  der  Bronchialschleimhaut  hervor,  sehr  selten  sind 
Hamorrhagien  seröser  Häute  mit  Ausnahme  jener  in  den  Sack 
der  Cerebralarachnoidea.  Sie  werden  ohnehin  im  Speciellen 
ihre  Erörterung  finden. 

Von  der  Hämorrhagie  sind,  wie  Eingangs  angedeutet 
worden,  sehr  wohl  die  Ausschwitzungen  von  farbigem  (ro- 
them)  Blutserum  ohne  gleichzeitige  Extravasaten  von  Blut- 
körperchen zu  unterscheiden.  Solche  kommen  als  sogenannte 
Petechien  (Ecchymosen)  in  allen  Geweben  und  als  farbige 
Ergüsse  in  die  serösen  und  schleimhäutigen  Cavitäten  vor. 
Sie  sind  in  Zersetzung  des  Blutes  begründe!. 


Durch  die  vorhergehende  Erörterung  der  Hyperämie  sind 
wir  veranlasst,  auch  des  gegen t heiligen  Zustandes  —  der 
Anämie  —  im  Allgemeinen  zu  gedenken.  Wie  im  Vorigen 
nur  von  localer  Hyperämie  gehandelt  worden ,  so  kann  hier 
auch  nur  von  localer  Anämie  die  Rede  sein. 

Sie  begreift  sowohl  einen  unter  dem  erfahrungsgemäss 
erhobenen  mittleren  (Normal-)  Grad  stehenden  unzureichen- 
den Gehalt  an  Blut  —  Oligohämic,  als  auch  die  eigentli- 
che Blutleere  —  Anämie  —  eines  Organs. 

Sie  ist  unter  verschiedenen  Bedingungen  vorhanden : 

1.  Sie  ist  Theilerscheinung  allgemeinen  Blutmangels. 


Anämie. 
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9.  Sie  kann  die  Folge  von  Hyperämie  eioes  oder  meh- 
rerer anderer  Organe  sein. 

3.  Sie  ist  die  Folge  von  Verengerung  und  Verschliessung 
des  dem  bezüglichen  Organe  oder  Körperabschnitte  angehö- 
rigen  Gefässstanmies  oder  seines  Ostiams  —  bevor  sich  ein 
zulänglicher  Collateralkreislauf  entwickelt  hat. 

4.  Folge  von  Druck  auf  ein  .Organ  von  aussen  oder  von 
innen  und  dadurch  behinderte  Injecüon  desselben  ,  —  Anä- 
mie der  Lungen  von  pleuritischem  Exsudat,  Anämie  von  Ge- 
weben ,  deren  Interstitien  von  krankhaften  Produkten  der  ver- 
schiedensten Art  erfüllt  sind  —  Hepatisation  der  Lunge,  Fett- 
infiltration der  Leber. 

6.  Folge  von  V  erödung  des  Gefassapparates  eines  Or- 
gans bei  Atrophie  desselben ,  primärer  sowohl  als  auch  se- 
cundärer,  zumal  bei  Atrophie  mit  Verdichtung  (concentri- 
schem  Schwunde). 

Die  Folgen  der  Anämie  sind  Blässe,  Collapsus  und 
Schrumpfen  der  Gewebe ,  Schwächung  und  endliche  Aufhe- 
bung ihrer  Function. 

Die  Anämie  ist  desto  beachtenswerter ,  je  empfindlicher 
gegen  Blutleere  und  je  lebenswichtiger  das  Organ  ist;  so 
ist  Anämie  des  Gehirns  ,  der  Lungen ,  des  Muskelfleisches 
höchst  wichtig. 

« 

Entzündung,  Inf  1  amm a l io ,  Phlogosis. 

Der  wichtigste  pathologische  Process ,  indem  er  nicht 
nur  die  häufigste,  durch  die  verschiedenartigsten  äussern 
Ursachen  hervorgerufene,  sondern  auch  eine  Erkrankung  dar- 
stellt ,  in  welcher  sich  die  meisten ,  ja  unter  gewissen  Um- 
ständen fast  alle  Allgemeinkrankheiten  localisiren,  ein  Pro- 
cess ,  der  an  und  für  sich  zu  den  verschiedenartigsten  und 
zugleich  zu  den  massenreichsten  Neubildungen  führt  und  eben 
so  oft  sich  zu  anderen  anomalen  Bildungsvorgängen  hinzuge- 
sellt ,  ein  Process,  der  so  wie  er  einerseits  ein  producirender 
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ist ,  andererseits  such  häufig-  zur  Destruction  normaler  und 
anomaler  Gebilde  fährt. 

Er  ist  schon  desshalb  höchst  beachtenswert!! ,  weil  er 
sich  in  allen  seinen  Stadien  ,  durchs  Experiment  hervorge- 
rufen ,  an  durchsichtigen  Gebilden  beobachten  lässt,  und  weil 
er  vielleicht  wohl  der  einzige  ist,  der  zeither  sowohl  auf  die 
eben  genannte  Acht  naturhistoriscbe  Weise  studiert  worden, 
als  auch  noch  mehr  der  Gegenstand  mannigfacher  philosophi- 
scher Auffassung  und  teleologischer  Ansicht  gewesen  ist, 
weil  er  endlich  die  Basis  für  das  Studium  anderer  Exsuda- 
tionsprocesse  und  die  palpabelsten  Anhaltspunkte  zur  Erläute- 
rung des  Zusammenhanges ,  der  zwischen  Exsudat  (Bla- 
stem) und  den  endogenen  Bildungsvorgängen  im  Blute  ob- 
waltet ,  abgibt. 

Wir  belassen  diesem  Process  seinen  von  Alt  her  vererb- 
ten Namen  Entzündung,  weil  er  wie  kein  anderer  ein- 
gebürgert ist  in  der  Wissenschaft ;  er  eignet  sich  desto  mehr, 
je  mehr  man  von  den  Erscheinungen  und  Ansichten,  die  ihn 
veranlasst  und  eingeführt  haben,  bei  seinem  Gebrauche  ab- 
sieht. Er  umfasst  den  ganzen  Process  und  ihm  gegenüber 
haben  sieh  die  Bemühungen  ihn  durch  andere  Benennungen 
zu  ersetzen  nicht  bewährt.  A mir  al  s  Hyperämie  und  auch 
Eisen  mau  ns  Stasc  haben  die  Sache  in  nichts  gefördert. 

Eine  eigentliche  Definition  der  Entzündung  zu  geben  ist 
namentlich  wegeu  der  unzureichenden  Kenntnis«  der  näch- 
sten ursächlichen  Grundlagen  ,  dann  wegen  des  Complexes 
aufeinanderfolgender  Erscheinungen,  welche  vielfache  Mo- 
dificationen  in  ihrer  Ausprägung  und  somit  auch  in  der  Deu- 
tung des  ganzen  Vorganges  zulassen  und  die  auffälligsten 
Analogien  mit  anderen  Processen .  deren  Resultat  Exsudation 
(Produktion  von  Blastem)  ist,  begründen  ti.  s.  w\,  nicht  wohl 
thunlich. 

Wir  schreiten  demgemäss  zur  beschreibenden  Erörterung 
der  Erscheinungen ,  die  als  eben  so  viele  Stadien  des  Pro- 
cesses  auftreten,  wobei  wir  die  Ergebnisse  des  Experimentes, 
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d.  i.  der  Beobachtung:  des  an  Thieren  künstlich  angeregten 
Entzündungsprocesses  berücksichtigen.  Hiemit  legen  wir 
denn  auch  dieser  Beschreibung  so  wie  den  nachfolgenden  ana- 
lytischen Erörterungen  die  sogenannte  reine,  legitime,  ein  im 
Wesentlichen  gerinnfahiges  faserstoffiges,  sog.  plastisches 
Produkt  gebende  Entzündung  zum  Grunde ,  wie  sie  sich  in 
gesunden  Organismen  ohne  Concurrenz  einer  präexistenten 
Dyskrasie  in  Folge  massiger  localer  Beize  entwickelt ,  weil 
sie  in  ihren  Erscheinungen  und  Stadien  die  ausgeprägteste  ist. 

Der  E  ntzün  d  un  gsprocess. 

■ 

Die  Erscheinungen  sind ,  wie  sie  aufeinanderfolgen,  die 
nachstehenden : 

1.  Nach  einer  nicht  übermässigen  Einwirkung  mechani- 
scher oder  chemischer  Beize  tritt  eine  Verengerun  g  der 
Haargefässe  und  gleichzeitig  Beschleunigung 
des  Blutstroms  durch  dieselben  ein.  Diese  Er- 
scheinung mag  im  Gefolge  der  meisten  beim  Menschen  statt- 
habenden Entzündungsanlässe  fehlen,  wie  sie  in  der  That 
auch  im  Experimente  am  Thiere  nach  starkern  Einwirkungen 
sehr  geschwind  vorübergeht  oder  völlig  vermisst  wird. 

Auf  die  Verengerung  der  Gefasse  folgt  früher  oder 
später 

2.  eine  Erweiterung  der  C apillarge fasse, 
wenn  sie  nach  dem  Gesagteu  nicht  selbst  die  erste  wahrnehm- 
bare Erscheinung  ist.  Sie  ist  im  Gegensatze  zur  Verengerung 
constant,  ohne  Ausnahme  immer  vorhanden,  im  Experimente 
am  Thiere  sowohl  als  auch  in  der  Leiche  leicht  zu  erheben, 
eben  so  wie  die  gleichzeitige  Anfüllung  der  Gefässe  mit  einer 
grösseren  Menge  Blut.  Sie  cousütuirt  die  capiilarc  Injection 
und  damit  die  Injcctionsröthe  entzündeter  Gewebe. 

Mit  dieser  Erweiterung  der  Gefässe  findet  eine  Ver- 
langsamung des  Blut  Stroms  statt.  Diese  wird  früher 
oder  später,  auch  wohl  nicht  immer  deutlich ,  zu  einer  oscil- 
lirenden  Bewegung  des  Blutes  in  den  Capillargefftssen.  Die 
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Blutsaulen  darin  machen  ruckweise  Bewegungen  vor-  and  so- 
dann wieder  rückwärts  ,  wobei  jedoch  die  vorschreitende  Be- 
wegung überwiegt.  Die  Blutkörperchen  beginnen  aneinander 
zu  kleben ,  wie  Geldstücke  in  Rollen ,  die  äussere  lineare 
Schichte  von  Plasma  (der  Lymphrauni)  im  Gefässe  erhält  sich 
jedoch  noch  unverändert. 

Beide  diese  Momente  bilden  das  Stadium  der  Co n ge- 
stio n  im  Entzündungsprocesse. 

3.  Hierauf,  bisweilen  so  rasch,  dass  das  Moment  der 
Verlangsamung  des  Blutstroms  und  der  Oscillation  gar  nicht 
beobachtet  werden  kann,  tritt  eine  Stockung  des  Blut- 
stromes, die  Stase  ein.  Die  Gefässe  sind  völlig  von 
Blutkörperchen  ausgefüllt,  so  dass  der  durchsichtige  ehedem 
von  Plasma  eingenommene  sogenannte  Lymphraum  nächst  dem 
Contour  des  Gefässes  verschwindet ,  die  Blutkörperchen  sind 
saturirter  gefärbt ,  platter ,  zusammengezogen  ,  kleben  enge 
aneinander  und  an  der  Gefasswand,  so  dass  sie  eine  homogene 
gleichförmig  rothe  Masse  ausmachen,  in  der  sich  durchschei- 
nende unregelmässige  Lücken  vorfinden.  Die  Menge  der  Kerne 
und  kernhaltigen  Zellen  (sog.  Lymphkügelchen  und  farblosen 
Blutkörperchen)  hat  ausserordentlich  zugenommen,  häufig 
kleben  sie  zu  mehreren  mittelst  einer  zarten  hyalinen  Gerin- 
nung aneinander  und  constituiren  einzeln  oder  in  den  eben 
genannten  Aggregaten  die  oben  gedachten  durchscheinenden 
Lücken,  das  Blut  hat  eine  ins  Dunkelziegelrothe,  ins  Kirsch- 
rothe ziehende  Färbung  angenommen. 

Schon  im  vorigen  Stadium  (vgl.  Hyperämie)  und  sofort 
nach  in  diesem  ereignen  sich  zwei  bemerkenswerthe  Erschei- 
nungen und  diese  sind : 

a)  Zerreissung  von  Gefässen  und  Extravn- 
sat  in  das  Gewebe  oder  frei  in  die  verschiedenen  Räume 
herein  —  Lungenzellen ,  schleimhäutige  Höhlen  und  Kanäle, 
seröse  Säcke.  Sie  findet  desto  mehr  und  in  desto  beträchtli- 
cherem Maasse  statt ,  je  bedeutender  einerseits  die  Conge- 
ation  und  Stase ,  und  je  zarter  und  lockerer  andererseits  di» 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  IS 
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Textur  des  erkrankten  Gebildes  ist.  Die  Blutung  erscheint 
meist  in  Form  der  Apoplexia  capillaris ,  nur  in  sehr  zarten 
normalen  und  anomalen  Texturen,  z.  B.  im  Gehirn,  im  En- 
kephaloid ,  in  Form  des  Herdes. 

b)  Durchschwitzen  von  Blutserum  durch  die 
verdünnten  Gefässwände  in  das  Parenchym  so  wie  von  mem- 
branösen  Ausbreitungen  her  in  die  von  ihnen  ausgekleideten 
Höhlen  und  Kanäle.  Diess  setzt  in  den  Parenchymen  eine  Durch- 
feuchtung, auf  flächenhaften  Gebilden  je  nach  Umstanden 
diffuse  Ergüsse  oder  umschriebene  Ansammlungen,  z.  B. 
letztere  unter  der  Epidermis  bei  Verbrennungen ,  nach  Bla- 
senpflastern ,  beim  Ery  sipelas  u.  s.  w.  Das  exsudirte  Serum 
gleicht  im  Wesentlichen  dem  Blutserum,  nur  ist  meist  sein 
Gehalt  an  Eiwciss  geringer.  Oft  ist  diese  Erscheinung  von 
dem  nächstfolgenden  Exsudationsvorgange  verschlungen, 
beide  fallen  in  ein  Moment  zusammen. 

4.  Mit  der  Stase  ist  als  letztes  Moment  die  eigen t- 
licheExsudation,  d.  i.  Ausschwitzung  von  Blutplasma, 
einer  Flüssigkeit ,  welche  Faserstoff,  Eiweiss  und  Salze  in 
Auflösung  enthält,  gegeben.  Es  exsudirt  in  Parenchym e , 
deren  Interstitien  es  in  verschiedenem  Maasse  als  flüssiges 
oder  in  verschiedenem  Grade  erstarrtes  Produkt  ausfüllt,  oder 
es  ergiesst  sich  nebstbei  zum  Theile  oder  aber  seinem  ganzen 
Quantum  nach  auf  freien  Oberflächen,  entweder  in  natürliche 
Höhlen  und  Kanäle  oder  in  solche,  die  durch  die  vorangegan- 
gene Ausschwitzung  von  Serum  z.  B.  als  Epiderniisblasen 
auf  der  Haut  oder  durch  vorausgängige  Vereiterung  der  Ge- 
webe, z.  B.  Abscesshöhlen,  entstanden  sind. 

Mit  der  Exsudation' ist  der  Entzündungsprocess  als  voll- 
endet anzusehen.  Unmittelbar  auf  sie  folgt  eine  endosmotische 
Strömung  des  serösen  Antheils  der  Exsudation ,  womit  die 
Blutkörperchen  in  ein  dünneres  Medium  versetzt  ihre  bis- 
herige platte  Form  verlieren  und  aufquellen ,  sich  von  einan- 
der lösen,  ihren    Farbestoff   zum  Theile  abgeben,  und 
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in  Folge  wiedererwachender  Contraction  der  Gefasse  saramt 
den  obengenannten  Fonnelementen  flott  und  abgeführt  werden. 

Nachdem  wir  in  dem  Bisherigen  den  Entzündungsproccss 
nach  Thatsachen  geschildert  haben,  wollen  wir  in  dem  Folgen- 
den andeuten ,  wie  dessen  Erscheinungen ,  dem  gegenwärti- 
gen Standpunkte  angemessen ,  zu  begründen  seien. 

1.  Das  erste  im  Experimente  zu  erhebende  Phänomen 
der  Verengerung  der  Capillargefasse  mit  Beschleunigung  des 
Blutstroms  haben  wir  als  ein  inconstantes  bezeichnet,  wie  es 
denn  auch  im  Experimente  im  Gefolge  der  Einwirkung  stär- 
kerer Reize  wirklich  fehlt. 

Wenn  es  vorkömmt,  so  ist  es  als  ein  vitales  anzuse- 
hen ;  zugleich  ist  die  Verengerung  der  Gefässe  eine  selbst- 
ständige, nicht  von  einer  gleichzeitigen  Zusammenziehung 
des  Parenchyms ,  wie  solche  nach  gewissen  Einwirkungen, 
z.  B.  Külte  vorkömmt,  abhängige  und  abzuleitende  Er- 
scheinung. 

9.  Constant  und  wesentlich  ist  die  Erweiterung  der  Ge- 
fässe und  die  Verlangsamung  des  Blutstroms.  Schon  desshalb, 
weil  sie  sehr  gewöhnlich  die  Ersterscheinung  ist  oder  doch 
sehr  rasch  auf  eine  vorangehende  Verengerung  eintritt,  ist 
es  unbegründet ,  in  ihr  eine  secundäre  durch  Erschöpfung 
gegebene  Erschlaffung  zu  sehen.  Ihr  und  der  folgenden  Stase 
gelten  die  bisher  versuchten  Entzündungstheorien. 

Diese  lassen  sich  nach  H e n  1  es  Vorgang  zurückführen 
au/  eine  Attrac  tions-  und  auf  eine  n  europathologi- 
sch e  Th  eo  ri  e. 

a)  Die  A  ttracti  o  ns  theorie  legt  den  wesentlichen 
Erscheinungen  der  Entzöndung  eine  gesteigerte  Verwandt- 
schaft zwischen  Parenchym  und  Blut ,  namentlich  eine  norm- 
widrige Anziehung  des  Blutes  und  insbesondere  der  Blutkör- 
perchen von  einem  bestimmten  Parenchyme  zum  Grunde.  Ihr 
zu  Folge  ist  die  Verlangsamung  des  Blutstroms  und  die  An- 
häufung der  Blutkörperchen  die  prim&re,  die  Ausdehnung  der 
Capillargefasse  aber  eine  secundäre  Erscheinung.  Sie  erläutert 
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durch  eiae  fortgesetzte  Steigerung  jener  Anziehung  auch  die 
Stase  selbst. 

Die  vermehrte  Anziehung  kömmt  durch  Vermittelung  der 
Nerven  zu  Stande  und  zwar  entweder  durch  unmittelbare  Af- 
rection  der  peripheren  Nerven  durch  das  ursächliche  Moment 
oder  mittelbar  durch  den  Reflex  von  den  Centris  des  Ner- 
vensystem». 

/  Die  Attractionstheorie  rückt  das  Problem  der  Congestion 
und  Stase  weiter,  ohne  es  zu  lösen,  sie  hat  sammt  der  An- 
nahme einer  vermehrten  Blutzufuhr  nach  dem  erkrankten  Theile 
durch  Erweiterung  und  häufigere  Zusammenziehung  der  be- 
züglichen Arterie,  mit  der  sie  gemeinhin  ausgestattet  worden, 
mehrfache  gründliche  Widerlegung  gefunden.  Nur  die  durch 
(präexistente)  Dyskrasie  angeregten  Stasen  und  Entzündun- 
gen lassen  — wenn  man  die  Anziehung  nicht  auf  die  Blutkör- 
perchen beschrankt,  sondern  vielmehr  auf  das  erkrankte  Plasma 
ausdehnt  -  als  Localisationen  einer  Allgemeinkrankheit,  nach 
Analogie  mit  der  den  secernirenden  Parenchymen  innewohnen- 
den Beziehung  zu  gewissen  normalen  oder  anomalen  Blutbe- 
standtheilen,  an  sie  d.  i.  an  eine  normwidrig  starke  Verwandt- 
schaft zwischen  Blut  und  Parenchym  denken.  Aber  auch  diese 
finden  in  der  neuropathologischen  Theorie  ihre  Erläuterung. 

Die  neuropathologische  Theorie,  welche  den 
Nerven  eine  bedeutende  Bolle  vindicirt,  begründet  im  Gegen- 
satze zur  vorigen  die  Anhäufung  von  Blut  in  der  Erweiterung 
der  Gefasse;  diese  ist  ihr  zufolge  die  primäre,  jene  die  se- 
cundäre  Erscheinung. 

Die  Erweiterung  der  Gefässc  ist  die  Folge  der  Lähmung 
der  Gefassnerven.  Über  das  Zustandekommen,  die  Bedingun- 
gen dieser  Lähmung  herrschen  zwei  differente  Ansichten. 
Nach  H  e  n  1  e  herrscht  zwischen  den  Erregungszuständen  der 
sensitiven  und  Gefassnerven  ein  antagonistisches  Verhältnis»  ; 
eine  gesteigerte  Erregung  der  sensitiven  Nerven  durch  den 
Satzündungsreiz  hat  eine  Depression  in  dem  Erregungszu- 
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stände  der  GefSssnerven,  eine  Lähmung  derselben  znr 
Folge. 

Nach  Still  n ig  stehen  dagegen  Empfindung-  und  Ge- 
fSssnerven in  einem  direct  sympathischen  Verhältnisse.  Bs 
besteht  nach  8  ti  Iii  n  g  eine  fortwährende  Reflexion  der  sen- 
sibeln  auf  die  Gefassnerven  ,  welche  den  Tonus  der  letzteren 
erhält;  mit  Lahmung  der  ersteren  werde  der  Tonus  der  letz- 
teren aufgehoben;  mit  Erregung  der  ersteren  dagegen  werde 
durch  vennehrten  Reflex  von  ihnen  aus  der  Tonus  der  letz- 
tern gesteigert.  Und  diesem  doppelten  Verhältnisse  entspre- 
chend soll  es  zwei  verschiedene  Arten  von  Entzündung  ge- 
ben. Zu  einer  ähnlichen  Ansicht  wurde  Griesinger  durch 
die  Aulfassung  des  Schmerzes  als  qualitativer  Störung  der 
Textur  des  Nerven  geführt. 

Gegen  diese  Ansicht  ist  einzuwenden  ,  dass  ihre  Grund- 
lage ,  d.i.  eine  fortwährende  Reflexion  der  Gefühls-  auf  die 
GefSssnerven  als  Bedingung  der  ungestörten  Function  der 
Gefasse  nicht  erwiesen  ist,  und  dass  sie  durch  die  Aufstel- 
lung zweier  Arten  von  Entzündung  in  Widerspruch  mit  sich 
seihst  und  mit  der  directen  Beobachtung  gerfith.  Eine  Ent- 
zündung mit  vermehrtem  Tonus  der  Gefasse  kann  es  nicht  ge- 
ben, und  es  wäre,  sofern  diess  richtig  ist,  die  Entzündung  mit 
und  durch  Lähmung  (verminderten  Tonus)  immer  nicht  an- 
ders, als  durch  Einflüsse  veranlasst,  welche  lähmend  auf  die 
sensiblen  Nerven  einwirken,  was  der  täglichen  Erfahrung 
widerspricht. 

Wir  geben  der  Theorie  H  e n  1  es  den  Vorzug  und  wer- 
den,  wo  es  im  Verfolge  nöthig  sein  wird ,  sie  zur  Grund- 
lage nehmen. 

Auch  hier  wirkt  das  ursächliche  Moment  auf  die  peri- 
pheren Nerven  ein  und  hat  unmittelbar  an  Ort  und  Stelle  oder 
durch  Vermittelung  der  Nervencentra  in  anderen  sympathisch 
verbundenen  Gebilden  Erregung  und  antagonistische  Depres- 
sion zur  Folge ,  oder  aber  es  kommt  diese ,  indem  die  Ein- 
wirkung die  Nerven  Inden  Centris  betrifft,  von  letzteren  aus 
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in  den  entsprechenden  peripheren  Gebilden  mittelbar  zu 
Stande. 

Die  Stase  selbst  findet  in  den  neuropathologischen 
Theorien  keine  Begründung.  Es  lässt  sich  nämlich : 

3.  aus  der  blossen  Lähmung  und  Erweiterung  der  Ge- 
fässc  d  i  e  S  t  a  s  e  nicht  begreifen,  selbst  wenn  sie  auch,  so  ferne 
immerhin  ein  Abfiuss  nach  den  Venen  hin  stattfindet,  keine  ab- 
solute ist.  Unserer  Meinung  nach  ergibt  sich  die  Stase  aus 
folgenden  Momenten. 

a)  Aus  dem  Aneinanderkleben  der  Blutkörperchen,  ihrer 
Anhäufung  und  Einkeilung  in  den  Capillargefössen,  während 
das  Plasma  zum  Theile  nach  den  Venen  abfliesst; 

b)  aus  der  durch  die  Ausschwitzung  von  Blutserum  durch 
die  erweiterten  und  verdünnten  GefSsswände  hervorgehen- 
den Eindickung,  Saturation  des  Plasma  mit  Fibrin  und 
Eiweiss ; 

c~)  aus  der  Anhäufung  der  farblosen  Kögelchen  —  d.i. 
Kern-  und  Zellenbildungen  —  neben  den  Blutkörperchen, 
aus  ihrem  Aneinanderkleben ,  und  aus  den  neben  ihnen  sich 
entwickelnden  (zarten,  hyalinen)  Fibringerinnungen.  Diess 
ist  wohl  das  wichtigste  Moment  im  Entzündungsprocesse, 
indem  es  einerseits  ganz  vorzuglich  die  Stase  erläutert ,  an- 
dererseits aber  auch  die  in  dem  in  Anhäufung  und  Stase  be- 
fangenen Blute  stattfindenden  plastischen  Vorgänge  begreift. 
Es  scheidet  dergestalt  den  Entzündungsprocess  von  einem 
blossen  einfachen  Exsudationsvorgange.  Die  erwähnten  Ele- 
mentargebilde sind  nicht  bloss  nach  dem  Bezirke  der  Stase 
zusammengeschwemmt,  sondern  sie  entstehen  in  dem  in  derStase 
begriffenen  Blute  neu ,  wie  denn  dieses  überhaupt  auffällige 
Veränderungen  darbietet :  es  erscheint  dunkelroth  und  zwar 
mit  der  Nuance  ins  Ziegelrothe ,  enthält  für  das  freie  Auge 
wahrnehmbare  rothe  flockige  Cruorpartikeln ,  es  strotzt  von 
den  erwähnten  Elementargebilden  und  von  Gerinnungen  ,  von 
denen  die  meisten  eine  Menge  der  letztgenannten  Elemente 
so  wie  von  dunkelfarbigen  platten  Blutkörperchen  in  sich  aufge- 
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nommen  haben.  —  Die  Anhäufung  und  die  Wichtigkeit  jener 
(neuen)  Elemente  für  den  Entzündungsprocess  und  insbe- 
sondere die  Stase  haben  auch  Addison  u.  A.  erkannt. 

Eine  Frage  von  dem  grossen  Belange  ist  die,  was  der 
Grand  des  erwähnten  Bildungsvorganges  in  dem  in  Stase  be- 
griffenen Blute  sei  ?  Was  sich  hierüber  sagen  lässt ,  wird  im 
Verfolge  seine  Erörterung  finden. 

4.  Exsudation.  Als  Grund  dieser  Erscheinung  muss 
man  die  mit  der  Erweiterung  der  Gefässe  gegebene  Ver- 
dünnung und  Permeabilität  ihrer  Wände ,  selbst  für  ein  con- 
centrirtes  Plasma,  vielleicht  auch  das  Ausgleichungsstrebeu 
zwischen  diesem  und  dem  etwa  schon  früher  exsudirten  dün- 
neren  Blutserum  ansehen. 

Eine  hier  zu  stellende  Frage  von  eigen thümlichem  Belange 
ist  die,  warum  die  eigentliche  Exsudation  bei  Entzündungen 
membranöser  Ausbreitungen  auf  deren  Oberfläche  und  nach 
den  von  ihnen  ausgekleideten  Höhlen  erfolge,  wie  diess  auf 
serösen  Membranen ,  auf  Schleimhäuten  ,  wie  diess  auch  in 
anderen  zarteren. Hohlgebilden  ,  z.  B.  Follikeln  der  Fall  ist, 
wahrend  die  Exsudation  in  deren  Parcnchyme  sich  auf  die 
Ausschwitzung  von  einem  gemeinhin  nur  geringe  Mengen 
sogenannter  plastischer  Stoffe  enthaltenden  Serum  in  Form 
von  Infiltration  jener  Gebilde  und  des  unterliegenden  (subse- 
rösen ,  submucösen)  Zellgewebes  beschränkt.  Die  Frage  ist 
gleich  jener  Job.  Müllers,  warum  Secrete  nur  auf  freien 
Oberflächen  abgeschieden  werden,  zur  Stunde  nicht  anders, 
als  durch  den  geringeren  Widerstand  in  der  gedachten  Rich- 
tung nach  innen  zu  erledigen.  Die  Infiltration  jener  Paren- 
chyme  und  der  anstossenden  Gewebe  hat  aber  die  Bedeutung 
des  Ödems  im  Umfange  von  Entzündungsherden. 

Über  den  Bereich  des  eigentlichen  Entzündungsherdes 
hinaus  findet  auf  verschiedene  Entfernung  eine  eben  mit  der 
Entfernung  an  Intensität  abnehmende  Congestion  und  eine 
Exsudation  von  Serum  statt ,  welches  in  demselben  Verhält- 
nisse  nach  der  Peripherie  hin  ärmer  an  den  sogenannten  pla- 
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»tischen  Stoffen  wird.  Diese  tot  ein  entzündliches 
Ödem,  das  Ödem  im  Umfange  eines  Entzün- 
dungsherdes. 

Was  nun  die  bekannten  Symptome  der  Entzündung: 
Sehmerz,  RÖthe,  Hitze,  Gesehwulst  betrifft,  so  finden  diese 
ihre  Erläuterung  in  dem  Folgenden : 

Der  Schmerz  ist 

1.  gegeben  durch  die  unmittelbare  Einwirkung  der  Ent- 
zündungsursache auf  die  peripheren  Nerven ,  bei  Verletzung 
jeder  Art,  Wunden,  Verbrennungen,  Ätzung  u.  s.w.,  oder 
er  ist  ein  von  den  Centraiorganen  reflectirter  —  in  keinem 
Falle  ist  er  durch  die  Entzündung  selbst  bedingt. 

2.  Oder  er  ist  gegeben  durch  den  Druck  und  die  Zer- 
rung, welche  die  Nerven  durch  die  erweiterten  und  überfüll- 
ten Gefasse  und  sofort  durch  das  Exsudat  erleiden,  eigent- 
licher Entzündungsschmerz. 

3.  Ein  gewisser  Grad  oder  vielmehr  manche  Art  von 
Schmerz  ist  endlich  ohne  Zweifel  aus  der  Erhöhung  der  Tem- 
peratur des  entzündeten  Theils  abzuleiten.. Mit  dem  Mangel 
erhöhter  Wärme  bei  gewissen  Entzündungen  fehlt  in  der  Re- 
gel auch  der  Schmerz. 

Die  Röthe  ist  gegeben  durch  die  Überfüllung  der  er- 
weiterten Capillargefasse  mit  Blutkörperchen ,  sie  ist  ihrem 
Wesen  nach  also  InjectionsrOthe.  Eine  Neubildung  von 
Gefassen  findet  während  des  Entzündungsprocesses  selbst 
durchaus  nicht  statt ,  und  kann  also  auch ,  gegen  eine  ältere 
Meinung ,  nicht  an  der  Entzündungsröthe  Theil  haben. 

Einen  Antheil  an  der  Röthe  hat  dagegen  das  im  Sta- 
dium der  Congestion  und  Stase  stattgehabte  Extravasat 
von  Blut. 

« 

Einen  grossen  Antheil  hat  bei  manchen  Entzündungen 
endlich  die  Imbibition  der  Gewebe  mit  aufgelöstem  Blutroth  — 
Imbibitionsröthe. 

Die  Form  der  Inj ectionsrö th e  —  der  allein  pa- 
thognomonischen  —  richtet  sich  ganz  nach  der  den  Geweben 
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zukommenden  Anordnung  der  Capillargefasse ,  z.  B.  lineare 

Injectionsröthe  entzündeter  fibröser  Gebilde.  Sie  verschwindet 
übrigens  fflr  das  unbewaffnete  Auge  desto  mehr ,  je  grösser 
der  GefSssreiohthuni  des  Gewebes  Ist,  und  wird  zu  einer 
gleichförmig  rothen  Färbung. 

Die  Rothe  ist  schliesslich  ihrer  Nuance  nach  vielen  Ver- 
schiedenheiten unterworfen,  sie  ist  desto  gesättigter,  je  ge- 
ftssreicher  das  Organ,  je  beträchtlicher  die  Congestion  ist; 
ausserdem  bietet  sie  manches  Eigen thümliche  je  nach  der 
Krasis  und  nach  der  Constitution  des  Blutroths  dar,  z.  B.  die 
Kupferrötbe  der  syphilitischen ,  die  violette  der  typhösen 
Stase  u.  s.  w. 

Die  erhöht  e  Temperatur.  Sie  ist  zum  Theile  gege- 
ben durch  die  Büdungsvorgfinge ,  welche  in  dem  in  Stase 
begriffenen  Blute  stattfinden ,  zum  Theile  spielt  aber  die  Er- 
regung der  sensiblen  Nerven  hiebe!  eine  sehr  wichtige  Rolle. 

Die  Geschwulst  ist  begründet: 

a)  in  der  Erweiterung  und  Anföllung  der  Capillar- 
gefasse ; 

b)  vorzüglich  in  der  Ezsudation  von  Blutserum  und 
Plasma ; 

e)  in  gleichzeitig  vorhandenen  Extravasaten. 

Beide  letztere  Momente  bedingen  überdiess  die  Locke- 
rung und  leichte  Zerreisslichkeit  entzündeter 
Gewebe. 

Nach  dieser  Schilderung  des  Entzündungsprocesses  und 
Deutung  seiner  Erscheinungen  hatten  wir  die  sog.  Ausgängo 
der  Entzündung  zu  betrachten.  Da  jedoch  diese  mit  Ausnah- 
me der  Zertheilung  nicht  wohl  fruchtbringend  ohne  dieKennt- 
nisa  der  verschiedenartigen  Produkte  des  Processes  erörtert, 
diese  selbst  aber  wiederum  ohne  die  Kenntniss  der  vielerlei 
Arten  und  Anomalien  des  Processes  und  vor  Allen  ohne  Ein- 
sicht in  die  Beziehung  des  Processes  zur  Krasis  begriffen 
werden  können,  so  haben  wir  noch  die  folgenden  Capitel 
voranzuschicken, 
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Arten  der  Entzündung. 

Der  Entzündungsprocess  bietet  in  vielen  Rücksichten 
sehr  mannigfache  Verschiedenheiten  und  Anomalien  dar;  die 
Entzündungen  entfernen  sich  einerseits  so  von  dem  im  Vori- 
gen beschriebenen  Vorgange,  dass  man  manche  derselben  un- 
ter dem  Namen  unechteEntzfindung  zu  unterscheiden 
sich  bemühte ,  andererseits  gehen  sie  so  unmerklich  in  blosse 
Hyperämie  und  einen  quantitativ  gesteigerten  Process  von 
Plasma-Exsudation  (sog.  Irritation  nutritive)  über,  dass  sich 
kaum  und  um  so  weniger  eine  Grenze  bestimmen  lässt,  als  sich 
derlei  Processe  in  der  That  sehr  häufig  von  Zeit  zu  Zeit  zur 
Entzündung  ausbilden. 

JedeHyperämie  kann  zur  Entzündungsstase  werden : 

d)  die  active  Hyperämie  —  in  ihrer  Begründung 
der  entzündlichen  Congestion  gleich  —  geht  in  die  sog. 
sthenische  (active)  Entzündung  über. 

b}  Die  passive  Hyperämie — das  Ergebniss  direc- 
ter,  centrischer  oder  peripherer  Lähmung  des  gesammten 
Nervenapparates  eines  Organs  —  wird  zur  passiven,  asthe- 
nischen Entzündung.  Zu  ihr  gehören  unter  Andern  die 
sämmtlichen  hypostatischen  Entzündungen  in  abhängigen  Kör- 
per- und  Organ t heilen  im  Verlaufe  von  Adynamien  und  Ma- 
rasmen und  die  asthenischen  Entzündungen  in  unmittelbar 
z.  B.  durch  Erschütterung,  complicirte  Verletzung  oder  von 
den  Centris  aus  gelähmten  Gebilden,  z.B.  der  Harnblase 
bei  Paraplegien.  Viele  von  ihnen  haben  eine  humorale  Be- 
gründung, indem  ein  dyskrasisches  Moment  es  ist,  welches 
die  Lähmung  in  den  Centris  oder  unmittelbar  in  der  Periphe- 
rie bedingt.  Die  Hyperämie  und  Stase  charakterisirt  sich 
bei  der  Abwesenheit  von  Schmerz  und  erhöhter  Wärme  durch 
sehr  dunkle  lividc  Röthe,  welche  neben  Injectionsröthe  zum 
grossen  Theile  auch  Imbibitionsröthe  ist.  Ihre  Produkte  sind, 
entsprechend  dem  humoralen  Elemente,  an  gerinnfähigen  Stof- 
fen arme,  von  anhängendem  Blutroth  farbige,  missfärbig-rothe, 
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albuminös  -seröse,  serös  eitrige  Produkte  ;  sehr  häufig  de- 

generirt  die  Stase  znr  absoluten  nnd  hiemit  zur  Necrose  des 
Blutes  und  des  erkrankten  Gewebes  —  zum  Brande. 

e)  Die  mechanische  Hyperämie  bedingt,  wie  8. 
163  bemerkt,  nebst  Andern  gewöhnlich  Exsudation  von  Serum — 
Ödem,  welche  übrigens  nicht  allein  aus  den  eigentlichen  Ca- 
pillaren,  sondern  auch  aus  den  grössern  venösen  Geffissen  er- 
folgt. Durch  intensive  mechanische  Hindernisse  wird  die  Hy- 
peramie zur  Stasis ;  diese  zeichnet  sich  durch  sehr  dunkle  Röthe, 
starke  Geschwulst ,  vielfache  Zerreissung  von  Geffissen  und 
Blutung  aus,  setzt  die  gewöhnlichen  gerinnfähigen  Produkte, 
degenerirt  aber  sehr  leicht  mit  völliger  Lähmung  des  erkrank- 
ten Organs  zu  absoluter  Stase  und  Brand, 

Wenn  auch  E  mm  er  t  im  Experimente  amThiere  bei  der 
auf  mechanische  Weise  verursachten  Verlangsamung  des  Blut- 
laufs das  An  einanderleben  der  Blutkörperchen  nicht  beob- 
achtet ,  so  kann  doch  über  das  Vorkommen  dieser  so  wie  der 
übrigen  Erscheinungen  der  Entzündung  unter  den  geeigneten 
ursächlichen  Bedingungen ,  z.  B.  Incarccration  u.  dgl. ,  der 
täglichen  Erfahrung  gemäss  kein  Zweifel  obwalten. 

Dem  Verlaufe  nach  ist  die  Entzündung  eine  acute  oder 
chronische.  Unter  sonst  gleichen  Umstanden  sind  die  athe- 
nischen Entzündungen,  die  traumatischen,  und  unter  den 
Entzündungen  von  inneren  Ursachen  besonders  die  durch 
eroupöse  Faserstoffkrasc  bedingten  durch  ihre  Acuitat  aus- 
gezeichnet. Die  asthenischen  Entzündungen  und  unter  ihnen 
namentlich  die  gewöhnlichen  hypostatischen  dagegen  neigen 
zum  chronischen  Verlaufe.  Die  chronische  Entzündung 
ist  mannigfach  geartet: 

a)  Die  Entzündung  kann  in  jedem  ihrer  Stadien  unge- 
wöhnlich lange  verharren  ;  so  sind  die  hypostatischen  Ent- 
zündungen solche ,  in  welchen  die  Stase ,  der  Natur  der  ur- 
sächlichen Bedingung  entsprechend,  andauert;  häufig  kommt 
auch  die  Congestion  nur  sehr  aümfilig  zu  Stande. 
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b)  Es  gibt  Entzündungen ,  bei  denen  es  höchst  wahr- 
scheinlich gar  nicht  zu  einer  eigentlichen  solennen  Stase 
kömmt,  die  Entzündung  besteht  in  protrahlrter  Congestion 
mit  einer  zur  Stase  hinneigenden  Verla ngsamung  des  Blut- 
stroms. Solche  gehemmte  Processe  setzen  meist  an  gerin  n- 
fahigen  Stoffen  arme  seröse ,  an  Menge  allmälig  oder  atoss- 
weise  heranwachsende  Exsudate. 

ej  Die  chronische  Entzündung  besteht  aus  einer  Reihe 
nach  einander  auftretender,  alle  Stadien  durchlaufender, 
mehr  oder  weniger  acuter  Entzündungen.  Unter  aolchen 
sind  besonders  Entzündungen  ausgezeichnet,  die  sich  in 
vascularisirten  Produkten  eines  vorangegangenen  Entzün- 
dungsprocesses  —  namentlich  in  den  pseudo  -  membranösen 
Produkten  der  Entzündung  seröser  Häute  —  wieder- 
holen. 

d)  Eiter  und  Jauche  producirende  Entzündungen  aus 
äusseren  oder  inneren  Ursachen  sind  sehr  gewöhnlich  ausge- 
zeichnet chronische,  einen  Secretionsvorgang  nachahmende 
Processe. 

Dem  Grade  und  der  Ausbreitung  nach  bietet  die 
Entzündung  die  vielfachsten  Verschiedenheiten  dar.  Für  den 
Intensitätsgrad  der  Entzündung  im  Allgemeinen  gibt  die 
Intensität  der  äussern  Erscheinungen,  namentlich  Röthe  und 
Geschwulst,  nebstdem  die  Menge  und  Artung  der  Produkte 
einen  beiläufigen  Maassstab  ab;  allein  diese  gilt  nur  von  den 
Entzündungen  von  localen  äusseren  Ursachen.  Bei  Entzün- 
dungen aus  einem  innern  humoralen  Momente  dagegen  ist  die 
geringe  Intensität  der  Stase  und  ihrer  Symptome  häufig  in 
einem  auffallenden  Missverhaltnisse  zu  der  Menge  und  Ar- 
tung ihrer  Produkte.  Selbst  bei  den  ersteren  kommen  häufige 
Ausnahmen  vor;  so  kommt  Eiterexsudat,  welches  man  ge- 
meinhin für  das  Produkt  einer  sehr  intensiven  Stase  betrach- 
tet, nicht  selten  in  grosser  Menge  unter  unbedeutenden  Er- 
scheinungen zu  Stande. 

Pie  Ausbreitung  der  Entzündung  über  ein  oder  mehrere 
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Gebilde  wird  durch  die  ursächlichen  —  ursprünglichen  oder 
im  Verlaufe  der  etablirten  Entzündung  hinzutretenden  secun- 
dären  —  Momente  bestimmt.  Entzündungen  aus  einem  innen» 
dyskrasischen  Momente  befallen  sehr  gewöhnlich  ganze  grosse 
Organe  oder  doch  beträchtliche  Abschnitte  derselben ,  sehr 
häufig  mehrere  gleichnamige  oder  doch  analoge  Gebilde  mit 
einem  Male,  oder  bald  nacheinander,  z.  B.  seröse,  Schleim- 
häute, Follikelapparate  u.  dgl. 

Je  nach  den  Organen  und  Geweben  bietet  die  Ent- 
zündung in  anatomischer  Hinsicht  nur  unwesentliche  Ver- 
schiedenheiten dar,  sie  ergeben  sich  aus  der  speciellen  Be- 
schreibung derselben.  Jedoch  ist  hier  im  Allgemeinen  zu  be- 
merken : 

a)  Verschiedene  Organe  haben  eine  sehr  differente  Ge- 
neigtheit zu  Entzündungen  aus  einem  inneren  humoralen 
Elemente;  diess  ist  in  den  Beziehungen  der  Organe  zu  be- 
stimmten Krasen  begründet.  Hau/ig  coneurriren  jedoch  auch 
besondere  äussere  Momente,  um  eine  Krase  auf  einem  be- 
stimmten Gebilde  zu  localisiren,  z.  B.  zur  Localisation  der 
puerperalen  Krasen  auf  dem  beim  Geburtsact  und  dem  puer- 
peralen Uterinprocesse  zunächst  betheiligten  Peritoneum. 

6)  So  wie  normale  Gewebe,  so  können  auch  vasculari- 
sirte  Afterbildungen  der  Sitz  von  Entzündung  werden.  Sie 
hat  bald  Massen  Vermehrung,  Wucherung  des  Aftergebildes, 
bald  Instruction  desselben  in  Form  von  Verjauchung  und  Ne- 
crose  zur  Folge.  Bisweilen  findet  beides,  Verjauchung  einer- 
seits, Wucherung  andererseits  zugleich  Statt.  Insbesondere 
bedingt  die  Entzündung  zarter ,  embryonal  constttuirter  Ge- 
bilde leicht  deren  Instruction,  wiewohl  ihr  gewöhnlich  iu 
der  Umgebung  eine  desto  regere  Neubildung  zur  Seite  geht. 

Die  Unterscheidung  einer  regenerirenden ,  einer  suppu- 
rativeu ,  ulceröseo  Entzündung  wird  im  Verfolge  zumal  un- 
ter den  Ausgangen  ihre  Erläuterung  finden. 

Sehr  wichtige  Verschiedenheiten  begründen  die  ursäch- 
lichen Bedingungen  der  Entzündung  und  die  Exsudate.  In 
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ersterer  Rücksicht  unterscheidet  man  Entzündungen  von 
äusseren  und  Entzündungnn  von  inneren  Ursachen. 
Zu  jenen  gehören  nicht  allein  die  an  Ort  und  Stelle  der  Statt 
gehabten  Äussern  Einwirkung  welcher  Art  immer  auftreten- 
den ,  sondern  auch  die  durch  das  Nervensystem  in  andern 
von  der  Einwirkungsstelle  entfernten ,  mit  dem  betroffenen 
Organe  in  Sympathie  stehenden  Gebilden  vermittelten  Ent- 
zündungen. Zu  den  letzteren  dagegen  die  in  wie  immer 
erzeugten  anomalen  Erregungszuständen  derNervencentra  — 
Irritation,  Lähmung  —  begründeten  Hyperämien  und  Stasen, 
besonders  aber  die  Entzündungen  aus  einem  präexistenten 
dyskrasischen  (humoralen)  Elemente. 

Diese  letzteren  Entzündungen  veranlassen  uns  in  eine 
weitere  Erörterung  einzugehen,  deren  Gegenstand  die  wich- 
tigsten Fragen  der  Pathologie  involvirt.  Wir  müssen  diese 
Erörterung  nothwendig  der  specieDen  Anführung  und  Be- 
schreibung der  Exsudate  voranschicken. 

Beziehung  des  En tz ündungsprocess e s 

zur  Krasis. 

Die  Beziehung  zwischen  Entzündung  und  einer  anoma- 
len Krasis  ist  eine  doppelte ,  die  letztere  ist  nämlich  ein- 
mal eine  consecutive,  durch  die  Entzündung  gegebene,  das 
andere  Mal  ist  die  anomale  Krasis  eine  präexistente,  pri- 
mitive, und  die  Entzündung  ist  eine  durch  sie  gegebene 
consecutive,  symptomatische  Erscheinung  —  Localisation 
der  Krase. 

1)  Schon  die  unwiderlegliche  Entwickelung  einer  dys- 
krasischen Constitution  des  Blutes  im  Gefolge  einer  durchaus 
localen ,  durch  äussere  Ursachen  z.  B.  traumatische  Einwir- 
kung gesetzten  Entzündung  regt  den  Schluss  an,  dass  die 
Entzündung  selbst  ein  dyskrasischer  Process  sei.  Es  wird 
diess  ausser  allen  Zweifel  gesetzt,  wenn  man  berücksichtigt 

a)  die  qualitativen  Verschiedenheiten  der  Produkte  einer 
localen  Entzündung,  noch  mehr  aber 


Digitized  by  Google 


191 

b)  das  Factum ,  dass  die  Elemente  des  Exsudates  sich 
in  dem  in  Stase  begriffenen  Blute  innerhalb  der  Gef&sse  prä- 
fbrmirt  finden ,  dass  somit  die  Qualität  der  Produkte  (Exsu- 
date) zum  Mindesten  der  Hauptsache  nach  das  Resultat  en- 
dogener Unistaltungen  der  Blutmasse  (zunächst  des  Plasma' s) 
in  der  Stase  sei. 

So  wie  hieraus  einerseits  ersichtlich  ist ,  dass  die  Ent- 
zündungsstase  nicht  eine  indifferente  passive  Stockung ,  und 
sofort  die  Exsudation  nicht  eine  Filtration  des  in  der  Stase 
sich  von  den  Blutkörperchen  abscheidenden  unveränderten 
Plasma's  ist,  sondern  dass  in  jener  (der  Stase)  die  verschie- 
denartigsten Umstellungen  von  der  einfachen  (quantitativen) 
Steigerung  des  im  normalen  Plasma  stattündenden  Bildungs- 
vorganges bis  zum  Hervorgehen  völlig  heterogener  Combina- 
tionen  und  entsprechender  Formelemente  Statt  linden ,  dass 
somit  auch  dem  entsprechend  das  im  Gefolge  der  Entzfin- 
dungsstase  exsudirte  Plasma  und  der  Exsudat- 
faserst off  insbesondere  etwas  anderes  sei,  als  das  ex- 
travasirte  Plasma  und  der  Extravasa  t-Faser- 
stoff,  —  so  ergibt  sich  hieraus  andererseits  dieLösuug  der 
Frage,  in  welcher  Weise  eine  Anomalie  der  Krasis  der  Ge- 
sammtblutmasse  aus  der  localen  Entzüudung  hervorgehe. 

Die  consecutive  Dyskrasie  kömmt  als  eine  Infection  des 
Blutes  zu  Stande: 

a)  durch  Wiederaufnahme  des  Exsudates  per  endosmo- 
sim  unmittelbar  in  die  Blutmasse,  oder  mittelbar  auf  dem  Wege 
der  Resorption  durch  Lymphgefässe, 

6)  durch  Aufnahme  der  Entzüudungsprodukte  in  grös- 
serer Menge  in  durch  Verwundung  oder  durch  ulcerösen  Pro- 
cess  ,  Necrose  eröffnete  Blutgefässe, 

c)  nebst  diesen  gewöhnlich  gelehrten  Weisen  durch  das 
aus  den  im  Entzündungsprocesse  bethciligten  Gefässen  nach 
den  Venenwurzeln  hin  abfliessende,  abgeänderte  Plasma. 

Diese  letztere  f  nfections weise  ist  unstreitig  die  gewöhn- 
lichste und  die  einzig  mögliche,  wenn  man  die  Endosmose 

„ 
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und  Resorption  des  Exsudates  wegen  seiner  der  Lymphe  und 
dem  Blute  überlegenen  Dichtigkeit  laugnet.  Sie  ist  im  Klei- 
nen gleich  der  Infection  des  Blutes  durch  Entzündungspro- 
dukte, welche  —  bei  Entzündung  des  Endocardiums ,  der 
Innern  Gefösshaut  —  unmittelbar  in  die  Höhle  der  Kreis- 
laufsorgane  exsudirten. 

Das  Interesse  und  die  praktische  Wichtigkeit  des  Gegen- 
standes, so  wie  sein  Zusammenhang  mit  erheblichen  Conse- 
quenzen  erfordert  es ,  dass  wir  —  mit  Hinweisung  auf  das 
bei  den  Blutskrankheiten  überhaupt,  und  insbesondere  bei  der 
sog.  Pyämie  Vorzutragende  —  schon  hier  bemerken  :  Die  In- 
fection überhaupt  stehe,  mit  Ausnahme  der  durch  sehr  heteroge- 
ne —  aus  Zersetzung  inner-  oder  ausserhalb  der  Gefasse  her- 
vorgegangene— Stoffe  gegebenen,  mit  der  Grösse  des  Entzün- 
dungsherdes und  der  Anzahl  derselben  und  somit  auch  mit  der 
Menge  der  in  die  Blutmasse  gelangten  Entzündungsprodukte 
im  geraden  Verhältnisse ,  und  es  reiche  im  Widerspruche  mit 
einer  Gährungstheorie  ein  Minimum  von  Entzündungspro- 
dukt in  der  Gesammtblutmasse  nicht  hin,  eine  perceptible 
Alteration  ihrer  Mischung  herbeizuführen,  kleine  Quantitäten 
desselben  gehen  in  den  normalen  Bildung« Vorgängen  im  Ge- 
sammtblute  unter.  Die  bedeutendste  Infection  gibt  hiermit  im 
Einklänge  eine  Infection  auf  der  Innern  Gefösshaut. 

Die  Qualität  der  Infection  und  consecuüven  Krase  ent- 
spricht übrigens  der  Artung  der  Produkte  der  Entzün- 
dungsstase. 

Die  zu  Stande  gekommene  Infection  der  Blutmasse  hat 
für  jede  aus  ihr  abzuleitende  spätere  Entzündung  die  Bedeu- 
tung einer  präexistenten  in  einer  solchen  Entzündung-  sich 
localisirenden  Krase. 

9)  Es  kann  unter  jeder  Krasis  gelegenheitlich  zur  Hy- 
perämie und  Stase  kommen;  hier  sind  für  uns  jedoch  ganz 
besonders  jene  Entzündungen  vou  Interesse ,  die  das  Resul- 
tat einer  bestimmten  Krase  allein  als  eines  inneren  Causal- 
momentes  sind.  Es  gehört  hierher  eine  grosse  Anzahl  aiioraa- 
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ler  Krasen ,  jedoch  sind  hierin  ganz  vorzuglich  die  Faser- 
stolfkrasen  und  die  Py&mie  ausgezeichnet ,  welche  ersterc 
man  gemeinhin  unter  der  sog.  phlogistischen  Krase  begreift. 
Die  Entzündungen  aus  einem  dyskrasischen  Momente  sind 
durch  ihr  Vorkommen  in  bestimmten  Organen  und  meisthin 
dnreh  die  Acuität  des  Verlaufs  ,  das  rasche  Zustandekommen 
der  Exsudate  ausgezeichnet. 

Dieses  letztere  l&sst  sich  zum  T  heile  factisen  von  den 
Faserstoffkrasen  und  der  Pyamie  begründen.  Die  Untersu- 
chung des  Blutes  bei  ihnen  zeigt  nämlich  deutlich ,  dass  in 
dem  Gesammtblute  dieselben  Veränderungen  vor  sich  gehen  , 
welche  in  dem  in  Stase  befindlichen  Blute  Statt  finden ,  dass 
das  Plasma  überhaupt  und  der  Faserstoff  'insbesondere  den 
entsprechenden  Produkten  der  Staae  völlig  gleich  constituirt 
sind.  Es  sind  hierin  die  Momente  zur  raschen  Entwickelung 
der  Stase  und  sofort  der  Exsudation  gegeben  ,  —  es  bedarf 
in  der  Stase  selbst  nur  einer  quantitativen  Steigerung  der 
schon  im  Gesammtblute  waltenden  Vorgänge,   um  das  der 
Krase  entsprechende    Exsudat   in   exquisiter  Form  zn 
geben. 

Die  Entzündung  aus  einem  humoralen  Momente  kommt 
im  Sinne  der  neuropathologischen  Theorie  durch  antagonisti- 
sche L&hmuag  der  Gefässnervea  in  Folge  der  Erregung  der 
sensitiven  Nerven  durch  das  dyskrasische  Blut  in  der  Peri- 
pherie oder  in  den  Centris ,  oder  aber  auch  (als  passive) 
durch    directe   Lähmung   zu  Stande.    Unstreitig  gehö- 
ren zu  solchen  Entzündungen  auch  viele,   die  man  ge- 
wöhnlich unmittelbar  von  einer  äussern  Ursache  herleitet, 
wie  z.  B.  Pneumonien,  —  wir  glauben ,  dass  sie  in  den  mei- 
sten Fällen  Localisationen  einer  durch  die  äusseren  klimati- 
schen and  Witterungseinflüsse  abgeänderten  Krase  seien. 

Die  Beziehung  der  Krase  zu  bestimmten  Nervenbezirken 
begründet  es,  dass  sich  bestimmte  Krasen  nach  ziemlich  fest- 
stehender Regel  in  bestimmten  Organen  localisiren.  Jedoch 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  13 
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ist  hierbei  ein  modillcirenderEinfluss  gleichzeitiger  Süsserer 
Momente  allerdings  anzuerkennen. 

Die  Entzündung  aus  einem  humoralen  Momente  erscheint 
nicht  selten  als  eine  Metastase,  indem  sie  die  Krasis  erschöpft 
und  damit  zu  einem  localen  Übel  wird. 

Eine  Bedeutung  von  umfassenderem  Belange  erhält  das 
Gesagte  durch  seine  Anwendung  auf  die  der  Produktion  der 
verschiedenen  Aftergebilde  zum  Grunde  liegenden  Exsuda- 
tionsvorgänge. 

Exsudate. 

Die  grössten  und  merkwürdigsten  Verschiedenheiten  bie- 
tet die  Entzündung  in  ihren  Produkten  dar.  Diese  Verschie- 
denheit ist  bei  Entzündungen  aus  einer  präexistenten  Krase 
wohl  zu  begreifen,  das  Produkt  der  Stase  liegt,  mindestens 
zum  Theile,  in  seinem  Keime  prfiformirt  in  dem  Gesammtblute; 
schwieriger  aber  ist  die  Sache  bei  Entzündungen  ohne  präexi- 
stente Krase.  Sofern  die  rein  örtliche  Entzündung  selbst,  un- 
abhängig von  jedem  ihr  gebotenen  dyskrasischen  Materiale , 
Produkte  setzt,  welche  ihrer  Qualität  nach ,  wenn  auch  nicht 
alle  so  doch  nachweislich  mehrere ,  sehr  wichtige  Verschie- 
denheiten der  Produkte  der  dyskrasischen  Entzündung  wie- 
derholen, z.B.  einfach  (plastisches)  faserstoffiges  Exsudat, 
croupöses  (pyinhältiges)  Faserstoff-Exsudat,  Eiter,  Jauche  — 
so  fragt  es  sich ,  was  den  Grund  dieser  differenten  Qualitäten 
enthalte ,  wie  sie  in  der  Stase  aus  einem  normalen  Materiale 
zu  Stande  kommen?  Den  letzten  Grund  davon  kann  doch 
nur  die  Stase  selbst  enthalten ,  und  zwar  liesse  sich  hierüber 
Folgendes  aufstellen : 

a)  Sie  begünstigt  an  und  für  sich  als  Stase  und  Concen- 
trin in  ihrem  Herde  die  im  normalen  Gesammtblute  Statt  fin- 
denden Umsetzungen  und  elementaren  Bildungsvorgänge  auf 
ein  kleines  Materiale. 

6J  Geringe  Intensität  derselben  bedingt  auf  mechanische 
Weise  das  Erscheinen  von  dünnen,  an  plastischen  Stoffen 
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armen,  serösen,  serös -fibrinösen  ,  serös  -  albuminösen  Ex- 
sudaten. 

c)  Stärkere  Intensität  und  längere  Andauer  veranlassen 
gradweise  durch  fortwährende  Sauerstoffzuruhr  zu  einer  ge- 
gebenen in  Stase  begriffenen  Menge  von  Plasma  übermassige 
Faserstoffbildung  und  weiters  fortgesetzte  Oxydation  des  Fi- 
brins, —  hieraus  gehen  Faserstoffexsudat  und  als  höhere 
Oxydationsstufen  des  Proteins  (Mulder)  croupöse  Consti- 
tution des  Faserstoffs,  croupöse  Exsudate,  Eiter-  und  Jauche- 
exsudat hervor. 

d)  Absolute  Stase  —  Mangel  von  Sauerstoff  —  bedingt 
Xecrose  des  Blutes  und  des  betheiligten  Gewebes  —  Brand. 

Das  Exsudat  hat  demgemfiss  bald  eine  allgemeine,  bald 
eine  locale  Bedeutung.  (Vgl.  Blasteme  überhaupt  S.  141.) 

Wenn  auch  die  einmal  gesetzten  Exsudate  zufolge  äus- 
serer Bedingungen  mancherlei  Abänderung  in  ihrer  Consti- 
tution erleiden,  mancherlei  ihnen  ursprünglich  nicht  in- 
harirende  Qualität  annehmen  und  namentlich  anomale  Ent- 
wickelungsweisen  eingehen  können  (Vgl.  S.  141) ,  um  so 
mehr,  als  auch  sie,  wie  Blasteme  überhaupt  (S.  140),  nicht 
rein  exsudiren,  indem  z.  B.  dem  croupösen  Faserstoff ,  dem 
Eiter  immer  auch  ein  gewisser  Antheil  von  sog.  plastischem 
Faserstoff  und  normalem  Plasma  anhängt,  so  ist  doch  das 
Studium  der  Exsudate ,  zumal  in  ihrer  möglichst  frühesten 
ursprünglichen  Form ,  unerlässlich. 

Die  Exsudate  verschaffen  uns  nämlich  sowohl  durch  ihre 
ursprüngliche  Beschaffenheit ,  als  auch  durch  die  Verände- 
rungen ,  welche  sie  —  abgesehen  von  dem ,  was  auf  Rech- 
nung äusserer  Umstände  kommt  —  eingehen,  Aufschlüsse 
sowohl  über  die  localen  Vorgänge  in  dem  in  Stase  begriffen 
gewesenen  als  auch  über  die  Vorgänge  im  Gesammtblute , 
d.  i.  über  die  Krasis.  —  Wir  werden  iu  der  folgenden  Auffüh- 
rung der  Exsudate  die  letztere  mit  Hinweisung  auf  die  Krasen- 
lehre  berücksichtigen. 


13* 
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Vor  Allen  eignen  sich  zu  ergebnisreichen  Studien  die 
Exsudate  auf  serösen  und  Schleimhäuten,  weil  sich  auf  ihnen 
vieie  und  gerade  die  ausgezeichnetsten  Krasen  localisiren. 

Dia  Lehre  von  den  entzündlichen  Exsudaten  lässt  be- 
greiflich mancherlei  Anwendung  auf  die  Produkte  andererEx- 
sudationsvorgänge  zu,  wir  werden  es  auch  im  Folgenden 
nicht  versäumen,  uns  in  dieser  Rücksicht  gelegenheitlich  auf 
einen  allgemeineren  Standpunkt  zu  stellen. 

Sofort  gehen  wir  zur  speciellen  Aufführung  der  Exsudate, 
wie  sie  die  anatomische  Untersuchung  und  Auffassung  sta- 
tuirt,  wobei  wir  zugleich  die  Metamorphosen  derselben  im 
Allgemeinen  andeuten  wollen. 

1)  Faserstoffiges  Exsudat.  —  Es  begreift  meh- 
rere Varietäten ;  jede  entspricht  einer  besondern  Constitution 
des  Fibrins  in  dem  in  der  Stase  befangenen  oder  im  Gesammt- 
Blute.  —  Sie  sind  in  den  meisten  Fällen  nicht  rein ,  sofern 
dem  einen  immer  wenn  auch  ein  Minimum  eines  andern  und 
überdiess  allen  ein  gewisser  Antheil  normal  constituirter 
Fibrin  anhängt. 

^Einfaches  oder  plastisches  fas  erst  offiges 
Exsudat.  Ein  grauliches ,  graulich  -  gelbliches  von  Gehalt 
an  Blutkörperchen  auch  wohl  rothes  ,  grauröthliches  ,  seiner 
grössten  Masse  nach  alsbald  zu  festen ,  je  nach  Umständen 
klumpigen,  membranösen,  pfropfartigen,  ein  Fach-  und  Bal- 
kenwerk darstellenden  Gerinnungen ,  zu  einem  andern  An- 
theile  bei  gleichzeitig  vorhandener  ansehnlicherer  Exsudation 
von  Blutserum  in  diesem  zu  Flocken  erstarrendes  und  sich 
somit  in  einen  festen  und  einen  flüssigen  (serösen)'  Bestand- 
teil scheidendes  Exsudat.  —  Bei  näherer  Untersuchung  er- 
weist es  sich  als  ein  schoüigfkseriges  durchscheinendes  Bla- 
stem von  ausgezeichnet  klebenden  Eigenschaften  ,  von  fase- 
rig-filzigem Risse,  von  zahlreichen  Kernen  und  kernhaltigen 
Zellen  durchstreut.  Es  entspricht  dem  Faserstoffe  9,  S.  143. 

In  seiner  reinsten  Form  sieht  man  selbes  bei  Verletzun- 
gen ,  die  per  primam  inlenHonem  agglutiniren  und  heilen. 
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Ausserdem  kommt  es  besonders  auf  «Grüsen  Häuten  zumal  auf 
dem  Rippenfelle,  im  Zellgewebe,  in  Muskeln,  in  Knochen,  auf 
dem  Endocardium  und  der  Innern  Gefässhaut ,  im  Gehirne , 
bisweilen  im  Lungenparenchyme  (als  eine  langsam  durch  Re- 
sorption zur  Norm  zurückkehrende  oder  in  Induration  mit 
Verödung  des  Lungengewebes  endigende  Pneumonie)  vor. 
Auf  serösen  Hinten  bildet  es  die  die  Innenflache  seröser  Sacke 
bekleidenden  peripheren  Gerinnungen.  (8.  Krankheiten  serö- 
ser Häute.) 

Häufig  geht  es  gleich  einem  gewissen  Quantum  normal 
constituirter  Fibrin  in  die  Zusammensetzung  anderer  Exsudate 
als  ein  der  Gewebsumstaltung  zum  Grunde  liegender  Antheil 
derselben  ein,  z.  B.  in  das  croupöse,  eiterige  Exsudat  u.  s.  w. 

Seine  Metamorphosen  sind  die  folgenden ,  unter  ihnen 
ist  die  vorzüglichste  seine  Gewebsumstaltung. 

a)  Es  wird  ganz  oder  theilweise  resorbirt:  Diess  ge- 
schieht auf  eine  langsame  Weise  theils  durch  Vermittlung 
des  serösen  Antheils  der  Exsudation  selbst,  theils  durch  Ver- 
mittlung einer  nach  Lösung  der  Stase  Statt  findenden  nach- 
traglichen serösen  Exsudation.  Diese  Feuchtigkeiten  geben 
das  Menstruum ,  gleichsam  ein  Corrosionsmittel  für  den  er- 
starrten Exsudatfaserstoff  ab,  nehmen  ihn  schichtweise  in 
Auflösung  oder  im  Zustande  einer  höchst  feinen  Verkeilung 
in  sich  auf  und  werden  sofort  resorbirt.  Auf  ähnliche  Weise 
werden  die  faserstoffigen  Gerinnungen  innerhalb  des  Gefäss- 
systems ,  z.  B.  Vegetationen,  Thrombus  u.  s.  w.  —  allmilig 
wieder  in  das  Blut  aufgenommen. 

ß)  Es  obsolescirt,  indurirt  mit  Verlust  seiner  Feuchtig- 
keit, mit  Verkleinerung  seines  Volums  zu  einer  hornartigen 
Masse  ,  welche  später  verknöchern  kann. 

y)  Es  geht  eine  Gewebsumstaltung  ein ,  welche  minde- 
stens gewöhnlich  und  zum  grössten  Theile  in  einer  weiteren 
Entwickelung  der  in  dem  Erstarrungsprocesse  des  Exsu- 
dates selbst  gegebenen  Spaltung  des  Blastems  in  Fasern  be- 
steht ;  wir  verweisen ,  um  Wiederholungen  zu  vermeiden , 
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die  nähere  Ausführung-  diesem  Processen  auf  die  Erörterung 
der  Zellgewebs-Neubildung  und  der  flbroiden  Gebüde. 

In  selteneren  Fällen  ist  die  Neubildung  von  Gerissen 
darin  vorwiegend  (oesonders  oft  in  Exsudaten  auf  der  Arach- 
noidea).  In  der  Nähe  von  serösen  Häuten  wird  es  zu  serösen 
Platten,  einem  neuen  serösen  Sacke,  in  Berührung  mit  Kno- 
chen zu  Knochengewebe. 

Die  Zeit,  binnen  welcher  es  zu  derlei  Umstaltungen 
kömmt,  ist  im  Allgemeinen  kaum  zu  bestimmen;  unter  gün- 
stigen Umständen  pflegt  sie  selbst  in  massenreichen  Exsuda- 
ten binnen  sechs  Wochen  vorgeschritten  oder  nahe  zu  voll- 
endet zu  sein. 

Dem  Exsudate  entspricht,  wie  oben  bemerkt,  die  Con- 
stitution des  Faserstoffs  9  (S.  143) ,  sie  wurde  entweder  in 
der  Stase  acquirirt,  oder  sie  bestand  im  Gesammtblute  als  eine 
präexistente  Krase.  Sie  besteht  als  eine  quantitative  Anomalie 
in  einer  Steigerung  der  im  normalen  Plasma  Statt  findenden 
Bildungsvorgänge ,  und  namentlich  in  —  örtlich  oder  allge- 
mein vermehrter  —  Bildung  eines  Faserstoffs  (Hyperinosis), 
der  sich  durch  Gerinn-  und  Gestaltungsfähigkeit  auszeichnet. 

b)  Croupöses  Exsudat. 

Es  hat  mehrere  Varietäten  ,  welchen  verschiedene  Grade 
einer  qualitativen  Erkrankung  des  Faserstoffes  zum  Grunde 
liegen.  Es  wird  auf  die  unzukömmlichste  Weise  mit  dem  vo- 
rigen und  der  ihm  angehöhgen  Krase  verwechselt.  Es  ist 
überhaupt  durch  einen  hohen  Grad  von  Gerinnfähigkeit,  gelbe, 
grünlich  gelbe  Färbung,  Opacität,  Mangel  an  Organisations- 
fähigkeit, baldiges  Zerfallen,  Zerfliessen,  sehr  häufig  durch 
eine  oorrodirende ,  die  Gewebe  in  einen  Schmelzungszustand 
versetzende  Eigenschaft  oharakterisirt.  Der  Antheil  von  mit- 
exsudirtem  Serum  ist  meisthin  seiner  Menge  nach  sehr  unter- 
geordnet. 

Xebstdem  ist  der  croupöse  Exsudationsprocess  und  sein 
Produkt  ausgezeichnet: 
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1)  durch  die  gewöhnlich  excedirende,  erschöpfende 
Menge  des  Exsudates  und  seine  Ausdehnung  über  grosse 
Gewebs-  und  Organ  strecken; 

9)  durch  die  Acuität  des  Zustandekommens  der  Exsuda- 
tion ,  sofern  der  Stase  eine  prfiexistente  Krase  zum  Grunde 
liegt; 

3)  durch  die  so  häufig  geringe  Vascularisation  des  er- 
krankten Gewebes ;  diess  mag  entweder  bedingt  sein  dadurch, 
dass  die  Blutkörperchen  in  dem  opaken  hyperinotischen  Plas- 
ma nicht  hervortreten  oder  dadurch,  dass  das  Exsudat  durch 
seine  grosse  Masse  alsbald  Blutleere  und  Collapsus  der  Ge- 
wisse hinterl&sst; 

4)  durch  geringere  klebende  Eigenschaft , 

5)  durch  ansehnlichen  Fettgehalt  des  Exsudates. 

Die  vorzüglichste  Veränderung  des  croupösen  Ex- 
sudates ist  das  oben  genannte  Zerfallen  ,  Zerfliessen  zu  einer 
dem  Eiter  bald  weniger  bald  mehr  analogen  Flüssigkeit; 
sie  bilden  die  sogenannten  eiterig  zerfliessenden  Ex- 
sudate. 

Diese  Metamorphose  betrifft  zun&chst  die  zwischen  ge- 
wissen Formelementen  vorhandene  erstarrte  Grundmasse  des 
Exsudates.  Eine  Gewebsumstaltung  —  und  zwar  zu  Zell- 
gewebe —  geht  es  nur  in  einem  ihm  anhangenden  Au- 
fteile von  Organisation  s  fähigem  Faserstoff  ein.  —  Zerflossen 
kann  es  ganz  oder  mit  Hinterlassung  eines  Residuums  in  Form 
eines  käsig  fettigen,  verkreidenden  Breies  oder  einer  an  freien 
Fetten  und  Kalksalzen  (in  Elementarkörnchen ,  Körnchenzel- 
len ,  Cholestearinkrystallen)  sehr  reichen ,  glutinösen ,  sich 
sofort  bis  zu  einem  kreidigen  Concremente  eindickenden 
Feuchtigkeit  resorbirt  werden. 

Croupöses  Exsudat  a. 

Ein  reichliches,  je  nach  dem  Gehalte  an  Blutkügelchen 
oder  Blutroth  in  verschiedenem  Grade  rothes  (rothe  Lungen- 
hepatisation)  oder  graulich-gelbes ,  ins  grünliche  ziehendes, 
opakes  Exsudat,  bestehend  aus  einer  schollenartigen,  schol- 
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grossen  Menge  von  Punktmasse,  kernartigen  Bildungen,  mat- 
ten ,  granulirten  Kernen  und  kernhaltigen  Zellen.  Die  Kerne 
verhalten  sich  gegen  Essigsäure  bis  auf  einige  Schrumpfung 
und  schärfere  Begrenzung  indifferent.  Es  entspricht  der  Con- 
stitution des  Faserstoffs  3  (Vgl.  S.  144).  —  Es  zerfliesst  zu- 
nächst in  seiner  Grundmasse  —  neben  Gewebsumstaltung 
eines  ihm  etwa  adhärirenden  Antheils  von  organisationsfähi- 
gem Faserstoff  —  zu  einer  eitrigen  (eiterartigen)  Feuch- 
tigkeit. 

Croupöses  Exsudat  ß. 

Die  obgenannten  Charaktere,  namentlich  die  Opacität, 
die  grünliche  Färbung  sind  stärker  entwickelt;  es  besteht 
nächst  einer  formlosen  Grund-  und  Bindemasse  aus  Kern- und 
Zellenbildungen  von  einem  dem  Eiterkerne  und  Zelle  sich  in 
verschiedenem  Grade  nähernden  Verhalten,  und  einer  fiberwie- 
genden Menge  von  Punktmasse.  Es  haftet  lose  an  den  Exsu- 
dationsflächen und  zerfliesst  rasch.  —  Entspricht  dem  Faser- 
stoff 4  (Vgl.  S.  144). 

Diese  Exsudate  kommen  vor  Allen  auf  häutigen  Aus- 
breitungen, auf  Schleimhäuten  (als  der  bekannte  Croup) ,  auf 
serösen  und  Synovialhäuten  und  im  Lungen parenehyme,  nebst- 
dem  im  Zellengewebe,  in  der  Pia  mater  auf  der  Convexit&t 
der  Hemisphären,  auf  dem  Endocardium  und  der  innern  Ge- 
fasshaut ,  in  andern  Parenchymen ,  auf  äussern  und  innern 
Wundflächen  vor.  Unter  den  Pneumonien  gehören  mit  Aus- 
nahme der  seltenen  mit  langsamer  Resorption  oder  Induration 
des  Produktes  endigenden ,  fast  alle  hieher;  besonders  aus- 
gezeichnet sind  jene ,  die  ein  sehr  reichliches,  die  Lungen 
übermässig  ausdehnendes,  rasch  zerfliessendes  gelbes  Ex- 
sudat setzen,  bei  denen  nach  Hodgkin's  Meinung  das  Sta- 
dium einer  rothen  Hepatisation  völlig  mangelt. 

Die  zerfallenden  Exsudate  äussern  häuDg,  zumal  bei 
längerem  Contacte  die  oben  bemerkte  corrodirende ,  schmel- 
zende Einwirkung-  auf  die  Substrate  und  veranlassen  damit 
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ulceröse  Substanz  verloste,  —  Lungenabsceas,  Phthise  seröser 
Häute,  ulceröse  Perforation  der  Brust-,  der  Bauchwand  u.  s.  w. 

Croupöses  Exsudat  y  —  aphthöses  Exsudat. 

Ein  gelbes,  gelbgrünUches,  schmutzig  grauliches,  opa- 
kes ,  auf  Oberflächen  zu  zähen  Membranen  erstarrendes  und 
hierauf  zerfallendes  und  dadurch  die  Gewebe  in  einen  Schmel- 
zungszustand versetzendes  Produkt.  Dieser  besteht  je  nach 
Umständen  in  einer  einfachen  Corrosion  der  Gewebe ,  oder  in 
einer  Schmelzung  zu  einer  in  der  verschiedensten  Weise  miss- 
farbigen übelriechenden  jauchigen  Pulpe,  zu  einem  zähen, 
schmierigen,  zunderartig  zerreisslichen  Schorfe. 

Der  Sitz  dieser  Exsudate  sind  vor  Allen  Schleimhäute  — 
zumal  die  des  Tubus  aHmentaru ,  der  Harnblase ,  der  weib- 
lichen Sexualorgane  —  und  ihre  Follikel ,  ausserdem  offene 
Wunden  und  Geschwüre,  allgemeine  Decken.  Es  gehören 
bieher  der  Soor  —  Aphthen,  Diphtheritis  —  Exsudate  auf 
der  Darmschleimhaut,  zumal  jener  des  Dickdarms  —  als  eine 
Form  von  Dysenterie  —  des  Uterus  nach  der  Entbindung, 
corrodirende  Exsudationen  auf  äussern  und  innern  Wund-  und 
Gesohwürsflächen  z.  B.  auf  der  Basis  des  Typhusgeschwürs , 
der  weisse  Brand  der  allgemeinen  Decken,  Hospitalbrand. 

Die  oroupösen  Exsudate  sind  bisweilen  das  Produkt  einer 
intensiven,  von  einer  präexistenten  Krase  unabhängigen  Ent- 
zündungsstase,  viel  häufiger  sind  sie  das  Produkt  einer 
Stase,  in  der  sich,  oft  sehr  rasch,  die  croupöse  Krase 
localisirt  hat. 

e)  eine  besondere  Form  des  fasersto Aigen  Exsudats  ist 
das  tuberkulöse —das  eigentliche  faserstoffig-tuberkulösc. 
Es  wiederholt  seiner  Constitution  nach  sowohl  das  einfache  als 
auch  und  zwar  vor  Allem  als  Entzündungsprodukt  das  crou- 
pöse  Exsudat  und  ist  durch  das  Verharren  in  seinem  ursprüng- 
lichen (rohen)  Zustande  und  an  Metamorphosen  besonders 
durch  ein  bald  früher  bald  später  eintretendes  Zerfallen 
charakterisirt. 

Es  exsudirt  bald  rein  (fast  rein)  ,  bald  mit  einem  gerin- 
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geren  oder  grösseren  Antheile  von  organisationsföhigem  Fa- 
serstoff. Im  ersten  Falle  stellt  es  eine  gleichförmige  graue 
oder  gelbe  (käsige,  brüchige,  rissige)  Masse,  auf  serösen 
Häuten  eine  ahnliche  gleichförmige  Schichte  von  unebener 
drusiger  Oberfläche  dar;  im  zweiten  Falle  ist  die  Tuberkel- 
masse in  dem  andern  auf  verschiedene  Stufen  von  Gewebs- 
entwickelung  gediehenen  Antheile  der  Exsudation  in  Form 
von  mehr  oder  weniger  dicht  beisammenstehenden  Knoten, 
Drusen  oder  grösseren  Massen  eingelagert.  Immer,  besonders 
aber  in  dem  letzten  Falle,  ist  das  tuberkulöse  Exsudat  auf 
serösen  Hauten  durch  seine  Gruppirung  in  Granulationen  aus- 
gezeichnet. 

Das  tuberkulöse  Exsudat  kommt  nach  Analogie  mit  dem 
croupösen  besonders  auf  serösen  und  Schleimhäuten ,  unter 
letztern  besonders  auf  der  Bronchial- ,  auf  der  Tubar-  und 
Uterinscbleimhaut ,  auf  der  Schleimhaut  des  Cavum  tympani, 
im  Parenchyme  allenthalben ,  besonders  aber  in  den  Lungen 
als  inflltrirte,  pneumonische  Tuberkulose  in  lob&rer,  gewöhn- 
licher in  lobulärer  Form,  ferner  in  Lymphdrüsen  u.  s.  w., 
endlich  in  Follikeln,  namentlich  in  den  Peyerschen  Cap- 
seln  vor. 

Es  kann  in  einzelnen  Fällen  das  locale  Produkt  einer 
Stase  sein ,  gemeinhin  ist  diese  aber  selbst  die  Localisation 
der  Tuberkelkrasis  und  das  tuberkulöse  Exsudat  somit  gröss- 
tenteils das  Produkt  allgemeiner  dyskrasischer  Vorgänge. 

Es  wird  hiervon  eines  weiteren  bei  Tuberkulosis  und 
tuberkulöser  Krasis  gehandelt  werden. 

2.  Albuminöses  Exsudat.  Es  kömmt  mit  einem 
Antheile  von  Faserstoff  als  faserstoffig  -  albuminöses ,  oder 
als  ein  rein  albuminöses,  oder  auf  der  andern  Seite  mit  einem 
namhaften  Antheile  von  Serum  vermischt ,  als  serös  -  albumi- 
nöses Exsudat  vor. 

Die  albuminösen  Exsudate  zeichnen  sich  durch  ihre 
Flüssigkeit,  ihre  klebrige,  fadenziehende  Consistenz,  oft 
durch  eine  beträchtliche  Menge  aus.  fcie  sind  entweder  farb- 
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los,  einer  dicken  Synovia  Ähnlich,  oder  aber  milchweiss , 
opak,  von  beigemischtem  feinvertheilten  croupösen  Faserstoff 
gelblich-weiss.  Ihre  Trübung  so  wie  die  dickliche  breiige 
Beschaffenheit  besitzen  sie  in  Folge  ihres  Gehaltes  an  Ele- 
mentargebilden (Elementarkörnchen,  Kern,  Zelle),  in  Folge 
von  Fettgehalt  und  Fetramwandlung  f  Körnchenzellen),  oder 
sie  acquiriren  selbe  durch  einen  Gerinnnngsprocess ,  indem 
das  Eiweiss  zufolge  einer  chemischen  ümstaltung  des  Ge- 
sammtexsudates  in  die  Form  des  geronnenen  verwandelt  wird. 
Die  Gerinnungen  der  Art  sind  meisthin  weich ,  flockig ,  und 
bilden  auf  serösen  Häufen  lockere,  weiohzottige  Nieder- 
schläge —  nicht  selten  als  innern  Beschlag  einer  faserstoffi- 
gen peripheren  Gerinnung  auf  serösen  Häuten.  Die  im  albu- 
minösen  Exsudat  in  verschiedener  Menge  vorhandenen  Elemen- 
targebilde sind  jenem  im  faserstoffigen  Exsudate  gleich ;  Kern 
und  Zelle  zeigen  bis  zur  vollkommenen  Eiterzelle  ein  man- 
nigfach nflancirtes  Verhalten. 

Seltener  erscheinen  albuminöse  Exsudate  ursprünglich, 
d.  i.  alsbald  nach  ihrer  Exsudation  in  starrer  Form. 

Die  Metamorphosen  des  albuminösen  Exsudates  sind  von 
der  Constitution  des  Albumens  abhängig.  Einmal  gehen  sie 
eine  langsame  Gewebsumstaltung,  welche  im  flüssigen  Albu- 
inen den  Gesetzen  der  Zellentheorie  folgt ,  im  starren  dage- 
gen dieselbe  umgeht,  ein  und  setzen  dadurch  Hypertrophien 
des  Zellgewebes  und  damit  Induration  und  Verödung  der 
Parenchyme  z.  B.  der  Lungen.  Bei  dyskrasischer  Con- 
stitution des  Albumens  dagegen  haben  sie  die  entwickeltste 
Tendenz  zum  Zerfallen,  zur  Fettumwandlung,  womit  sie  zur 
Resorption  geeignet  werden  ,  oder  aber  auch  corrodirende 
Eigenschaft  erlangen. 

Ihr  Erscheinen  ist  gemeinhin  an  eine  Krase  geknüpft, 
welche  entweder  ein  einfaches  Vorwiegen  des  Eiweiß« es 
(Mangel  an  Faserstoff)  im  Blute,  oder  aber  gleichzeitig  eine 
dyskrasische  Constitution  desselben  involvirt.  Zu  den  erstem 
gehört  z.  B.  die  Venosität  im  Gefolge  von  Herzkrankheiten, 
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im  Kindes-  and  Greisenalter ,  bei  Marasmen,  nach  erschö- 
pfender FaserstoflTausscheidung  CDe*Mn*tion;) ;  die  Produkte 
sind  meist  farblose  klebrige,  kleistrige,  bei  der  gemeinhin 
geringen  Intensität  der  Staee  mit  vielem  Serum  diluirte ,  se- 
rös-albuminöse,  an  formellen  Elementen  arme  Exsudate.  Zu 
der  letztern  gehören  dieKrasis  bei  Exanthemen,  Typhus  u.a.  w. 
mit  den  trüben  mattweisslichen  Exsudationen  und  die  hei  den 
croupösen  Faserstoffkrasen  ,  bei  Pyämie  u.  s.  w.  vorhande- 
ne anomale  Constitution  des  Albumens  mit  den  eiterartigen 
und  eitrigen  Exsudationen.  DieStasen  haben  sehr  häufig  den 
asthenischen,  hypostatischen  Charakter  und  protiahirten 
Verlauf. 

3)  Das  seröse,  bydropische  Exsudat* 
Seröse  Ergüsse  sind  überhaupt  entweder  rein  seröse 
—  Blutserum,  oder  sie  sind  zufolge  eines  reichhaltigeren  Ge- 
haltes an  Eiweiss  albuminös-seröse,  oder  endlich  von 
einer  Beimischung  von  Faserstoff  faserstoffig-serösc. 
Dies  begründet  in  dem  physikalischen  Verhalten  derselben 
mancherlei  wichtige  Verschiedenheiten.  Der  rein  seröse  Er- 
guss  ist  dünnflüssig,  wasserig,  klar,  /arblos  oder  blassgelb- 
lieh,  auch  wohl  gelbröthlich ,  von  salzigem  Geschmack,  er 
enthalt  kein  oder  nur  wenig  Eiweiss.  Von  einem  reichliche- 
ren Gehalte  an  Eiweiss  wird  er  klebrig,  einer  dünnen  Syno- 
via Ähnlich.  Eine  Beimischung  von  Faserstoff  erscheint  als 
periphere  Gerinnung  von  unbeträchtlicher  Dicke  auf  serösen 
Häuten,  als  ein  zottiger  Niederschlag  an  denselben ,  als  ein 
fädiges,  grobmaschiges  Strick-  oder  znrthäutiges  Fachwerk, 
als  eine  flockige  Trübung  in  dem  serösen  Ergüsse ,  oder  sie 
bildet  als  die  erst  spät ,  selbst  erst  mit  dem  Erkalten  und  im 
Contact  mit  der  Luft,  erstarrende  sogenannte  Pseudofibrin  in 
dem  serösen  Ergüsse  klumpige,  weiche,  sudzeartige ,  durch- 
scheinende Gerinnungen,  welche  häufig  in  dem  obenbemerk- 
ten ächt  fibrinösen  Strick-  oder  Fachwerke  aufgenommen  sind. 
Der  faserstoffig-seröse  Erguss  ist  wohl  immer  das  Pro- 
dukt einer  Entzündungsstase  —  er  ist  Faserstoffexaudat  mit 
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einem  namhaften  überwiegenden  Antheile  von  Serum.  In 
Rücksicht  auf  dieses  kann  man  den  Krguss  einen  fibrin- 
hältigcn  Hydrops  —  Hydropa  flbrinosus  — 
nennen. 

Der  albuminös -seröse  Erguss  ist  bisweilen  gleich 
dem  vorigen  das  Produkt  einer  wenig  intensiven  , häufig  protra- 
hirten  Stase,  blosser  Congestion,  z.  B.  das  ringsum  Entzün- 
dungsherde vorhandene  (entzündliche)  ödem,  gewöhnlicher 
kommt  er  völlig  ohne  sie  zumal  in  Form  eines  ausgebreiteten 
allgemeinen  Ödems  bei  albuminös-seröser  Krase  zu  Stande. 

Der  rein  seröse  Ergnss  ist  die  Folge  von  abnormen 
Serumgehalt  im  Blut  —  seröser  Krasis,  oder  er  ist  das  Pro- 
dukt von  acuten  activen  sowohl  als  auch  ganz  besonders  von 
chronischen  mechanischen  Hyperämien.  Die  Exsudation  scheint 
im  letztern  Falle  nicht  sowohl  aus  dem  capillaren  Gefässsy- 
steme  als  vielmehr  aus  den  kleinen  zarthäutigen  und  erwei- 
terten Venen  zu  erfolgen.  Er  constituirt  den  eigentlichen, 
reinen  Hydrops.  Von  ihm  kann  man  nie  auf  eine  Statt  ge- 
habte Entzündungsstase  schliessen. 

Der  seröse  Erguss  an  und  für  sich  ist  keiner  Organisa- 
tion fähig,  nur  ein  demselben  in  einem  grösseren  Maasse  bei- 
gemischtes Albuinen  und  Faserstoff  kann  eine  meist  langsame 
Gewebsumstaltung  eingehen.  Er  lockert  und  wulstet  die  Ge- 
webe durch  Imbibition,  lähmt  deren  Contractilität  und  äussert 
bei  langend  Contacte  zumal  auf  die  Muskelfaser  einen  auf- 
fallend depotenzirenden  Einfluss. 

4)  Eiteriges  und  jauchiges  Exsudat.  Sie 
reihen  sich  unmittelbar  au  die  faserstoffigen  und  albuminösen 
Exsadate  so  wie  an  deren  Combination  in  dem  faserstoffig- 
serösen,  albuminös- serösen;  vor  Allen  aber  erscheint 
das  eitrige  Exsudat  dem  croupösen  Faserstoffexsudate  ver- 
wandt. 

Wir  müssen  diesen  Produkten  wegen  ihrer  Wichtigkeit 
eine  besondere  Rücksicht  schenken. 
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Eiter,  Jauche. 

Vielleicht  kein  pathologisches  Produkt  ist  der  Gegen- 
stand so  emsiger  Forschung  gewesen,  wie  der  Eiter  und  die 
Jauche,  und  dem  ungeachtet  gibt  es  nirgends  mehr  meist 
umgangene  oder  übertünchte  Lücken  als  hier.  Wenn  wir  sie 
auch  nicht  auszufüllen  im  Stande  sind ,  so  glauben  wir  doch 
im  Verfolge  der  nachstehenden  Erörterungen  schon  durch 
deren  Andeutung  etwas  hiezu  beigetragen  zu  haben. 

Es  gibt  so  vielerlei  Arten  eiterig  aussehender  Flüssig- 
keiten und  eine  so  mannigfache  Verwandtschaft  dieser  Flüssig- 
keiten unter  einander,  dass  man  um  einen  festen  und  nament- 
lich zu  Vergleichen  dienenden  Punkt  zu  gewinnen  von  einer 
bestimmten  Eiterart  ausgehen  muss.  Einen  solchen  Punkt 
bietet  der  Eiter  auf  granulirenden ,  heilenden  Wunden  oder 
auch  der  Eiter  mancher  Abscesse. 

DieserXornialeiter  ist  eine  homogene  rahmartige,  fettig- 
glutinöse  Flüssigkeit  von  gelblicher  Farbe,  von  fadem,  süss- 
lichen  Geruch  und  Geschmack,  von  einem  spec.  Gewicht 
von  1030 — 1033  (Vogel),  im  frischen  Zustande  von  alkali- 
scher Reaction. 

Er  besteht  im  Wesentlichen  aus  Eiterserum  und  aus 
gewissen  formellen  Elementen.  Diese  sind  nebst  Molecular- 
körnchen  (Elementarkörnchen)  der  Eiterkern  und  die 
Eiterzelle.  Zu  ihnen  tritt ,  wie  sich  im  Verfolge  ergeben 
wird,  eine  Eiterplacenta  hinzu. 

Die  Eiterzelle  ist  eine  runde  (kuglige)  oder  ovale 
bald  glatte  und  ebene  ,  durchsichtige,  zarthäutige,  bald  gra- 
nulirte  und  undurchsichtige,  bei  400maliger  Vergrösserung 
farblose  oder  blassgelbliche  kernhaltige  Zelle  von  '/I0.  bis  '/^ 
Mill.  Durchmesser. 

Ihr  excentrisch  an  der  Zellenwand  festsitzender  granu- 
lirter  Kern  ist  in  der  durchsichtigen  Zelle  ohne  Anwendung 
künstlicher  Mittel  sichtbar,  in  der  granulirten  Zelle  dagegen 
vom  Zelleninhalte  verdeckt ,  undeutlich ,  völlig  unkenntlich, 
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aber  leicht  durch  Anwendung  von  Essigsäure  herzustellen. 
Er  nimmt  meist  beiläufig  die  Hälfte  bis  zu  zwei  Drittheilen 
der  Zellenhöhle  ein,  selten  füllt  er  dieselbe  beinahe 
aus.  In  der  Regel  ist  er  einfach ,  oft  genug  aber  erscheint 
er  aus  5  kleinern  Körperchen  zusammengesetzt.  Selten 
sind  im  Normaleiter  grössere  Zellen ,  welche  mehrere ,  t , 
8 ,  4  Kerne  enthalten.  Unter  Einwirkung  von  Essigsäure  bie- 
tet jeder  Eiterkern  im  Gefolge  seines  deutlicheren  Hervortre- 
tens mit  schärferer  Begrenzung  als  ein  rundes  (nach  Vogel 
napffönnig  vertieftes)  Gebilde  das  bekannte  charakteristische 
Phänomen  der  Einkerbung  und  endlichen  Spaltung  dar ,  d.  i. 
der  Kern  zerfallt,  indem  er  die  Gestalten  eines  ßisquits, 
eines  Trefle  durchgegangen ,  zu  9,  3 ,  4  scharf  markirten  in 
Essigsäure  weiters  unlöslichen  Körperchen. 

Nebst  den  in  Zellen  eingeschlossenen  Kernen  sind  freie 
Kerne  vorhanden,  welche  gleichfalls  einfach  (vollen- 
det), oder  aus  mehreren  ($ — 5)  kleinen  Körperchen  zusammen- 
gesetzt sind,  und  unter  Behandlung  mit  Essigsäure  dasselbe 
Phänomen  der  Einkerbung  und  Spaltung  zeigen. 

Die  Molekularkörnchen  sind  in  verschiedener  Anzahl 
vorhanden  als  discrete  oder  als  sich  zu  mehreren  zusammen- 
gruppirende  Körperchen. 

Der  Zelleninhalt  ist  bald  klar,  bald  trübe  von  sehr  klei- 
nen Granulationen  (Punktmasse).  Sehr  gewöhnlich  finden  sich 
Eiterzellen  nebeneinander  vor ,  welche  alle  denkbaren  Ab- 
stufungen von  einer  zur  andern  Beschaffenheit  des  Zellenin- 
haltes darbieten. 

Die  Entwickelung  der  Eiterzelle  ist  leicht  nachzuweisen 
und  tritt  der  Ansicht ,  dass  die  Kerne  Kunstprodukte  durch 
chemische  Einwirkung  seien,  auf  das  Bestimmteste  entgegen. 
In  der  Regel  gruppiren  sich  9 ,  3 — 5  der  gross  er  n  Molecu- 
larkörnchen  zusammen  und  stellen  in  dieser  Aggregation  ein 
unvollendetes  Kerngebilde  dar.  Allmälig  fliessen  sie  zusam- 
men ,  woraus  ein  einfacher  vollendeter  Kern  hervorgeht ,  — 
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ein  Bildungs Vorgang ,  den  die  Einwirkung  von  Essigsaare 
in  die  gleichen  Elemente  zerlegt. 

Um  den  Kern  bildet  sich  entweder  unmittelbar  eine  Zellen- 
wand ,  welche  anfangs  dem  Kerne  enge  und  unkenntlich  an- 
liegt ,  aber  durch  Einwirkung  von  Wasser  oder  verdünnter 
Essigsäure  lose  wird  und  in  Folge  endosmotischer  Füllung 
hervortritt.  Oder  es  erscheint  zunächst  ein  zarter  nebelartiger 
Niederschlag  um  den  Kern ,  welcher  erst  später  eine  begren- 
zende Zellenwand  und  damit  den  Contour  der  Zelle  bekömmt. 

Solche  junge  in  Entwicklung  begriffene  Gebilde  sind 
im  Eiter  immer  in  verschiedener  Menge  vorflndig. 

Nur  selten  linden  sich  Zellen  ohne  Kern  vor,  helle  durch- 
sichtige Zellen  ,  in  denen  sich  erst  aus  dem  Zelleninhalte  ein 
Kern  entwickelt. 

Die  Erscheinungen  von  Endosmose  und  Exosniose  zei- 
gen die  Eiterzellen  in  sehr  ausgezeichneter  Weise. 

Das  chemische  Verhalten  der  Eiterzelle  ist  in  Bezug  der 
Aufschlüsse  über  ihre  Constitution  und  ihre  Diagnose  von 
Belange ;  die  wichtigsten  Angaben  hierüber  sind  nachstehende : 

Verdünnte  Säuren,  wie  verd.  Salzsäure,  Oxal-, 
Weinstein- ,  besonders  aber  Essigsäure  wirken  so  ein ,  dass 
sie  die  Hülle  der  Eiterzellen  aufblähen ,  auflockern,  verdün- 
nen ,  sprengen,  ohne  sie  völlig  aufzulösen,  dass  sie  dagegen 
an  dem  Kerne  die  oben  von  der  Essigsäure  bemerkten  Phäno- 
mene von  deutlichem  Hervortreten  desselben  mit  scharfer  Be- 
grenzung ,  Einkerbung  und  Spaltung  hervorrufen. 

Ätzende  Alkalien  und  auch  kohlensaure  ver- 
wandeln die  Eiterzellen  in  eine  gallertartige  punktirte  Masse. 

VerdÜnnteLösungen  vonMittelsalzen  wie  von 
Kochsalz ,  Salmiak ,  Salpeter ,  von  Jodkalium  und  vielen  an- 
dern machen  zuerst  die  Hüllen  verschwinden  und  hierauf  lo- 
ckern sie  den  Kern  zu  einer  grumösen  klumpigen  Masse  auf. 

Boraxlösung  wirkt  wie  die  Alkalien,  nur  lang- 
samer. 
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Metallsalze,  Weingeist,  Gerb säure  a.  s.  w., 
welche  flüssiges  Eiweiss  coaguUren ,  machen  die  Kiterzellen 
schrumpfen,  trübe  und  undurchsichtig. 

Im  Blute,  Urin ,  im  Schleime  und  Speichel  erhalten  sieb 
die  Eiterzellen  unverändert 5  Galle  macht  aber  die  Höllen 
schwinden  und  lockert  die  Kerne  auf.  (Tergl.  Lehmann 
und  Messerschmidt.) 

Als  Schlüsse  hieraus  folgern  Lehmann  und  Messer- 
schmidt mit  Rücksicht  auf  die  Resultate  anderweitiger 
einschlägiger  Versuche: 

1.  Die  Hülle  der  Eiterzellen  —  aufquellend  in  Sauren, 
löslich  in  kaustischen  und  kohlensauren  Alkalien ,  in  Salzlö- 
sungen ist  gleich  einer  Proteinverbindung,  welche  man  künst- 
lich aus  Eiweiss  darstellen  kann ,  welche  durch  Wasser  ge- 
fällt und  durch  Mittelsalze  und  Essigsäure  u.  s.  w.  wieder 
aufgelöst  wird  —  ein  modiflcirtes  salzarmes ,  den  Übergang 
zum  Faserstoff  bildendes  Eiweiss  ,  a  Fibrin. 

♦ 

S,  Der  Kern  unlöslich  in  Essigsäure,  löslioh  in  Alka- 
lien ,  aufquellend  in  Salzen  —  eine  Proteinverbindung,  ähn- 
lich dem  in  Salzen  aufquellenden  venösen  Faserstoff,  b 
Fibrin. 

3.  Die  dritte  Substanz ,  d.  i.  die  neben  den  Eiterzellen 
vorhandenen  Moleculen  (Punktmasse )  sammt  jeneu ,  welche 
dem  Inhalte  der  opaken,  granulirten  Zeilen  beigemischt  sind 
und  die  auch  der  Kern  zeigt  (von  Lehmann  undMesser- 
sehmidt  als  Kernkörperchen  angesehen},  welche  sammtlich 
nach  Einwirkung  kaustischer  Alkalieu  und  Borax  unverändert 
zurückbleiben,  halten  Lehmann  und  M e  sserschmidt 
für  einen  der  wesentlichen  Substanz  des  Horngewebes  analo- 
gen Stoff.  Sie  bestehen  jedoch  zum  Tneile  auch,  wie  Vor 
gel  richtig  behauptet,  aus  Fett. 

Ausser  diesen  Elementen  enthält  der  Eiter  nicht  selten 
C holest carin  uud  Kr/stalle  von  phosphors.  Ammoniak  -  Mag' 

uesia,  Infusorien.   

Hokitansky  Anatomie.  L  Bd.  14 
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Wir  konnten  uns  gleich  He  nie  von  der  ohgenannten 
Einwirkungsweise  der  Lösungen  der  Mittelsalze,  so  wie  der 
Boraxlösung  nicht  überzeugen ,  und  sehen  in  den  Verände- 
rungen bei  Anwendung  verdünnter  Lösungen  die  Erschei- 
nungen von  Endosmose  bis  zur  Zerreissung  der  Hülle  der 
Eiterzelle,  in  den  Veränderungen  bei  Anwendung  gesättigter 
Lösungen  ein  Einschrumpfen  derselben. 

Das  Eiterserum,  aus  welchem  sich  bei  Ruhe  die 
Eiterzellen  sedimentiren,  hat  die  Zusammensetzung  des  Blut- 
serums, wobei  die  quantitativen  Verhaltnisse  der  Bestand- 
teile mancherlei  Verschiedenheiten  darbieten ;  insbesondere 
ist  die  Menge  des  Fettes  im  Eiter  überwiegend.  Über  den 
Gehalt  des  Eiters  an  Pyin  (Güterbock,  Simon,  E ich- 
hol tz)  wollen  wir  unsere  Vermuthung  weiter  unten  begrün- 
den 5  es  scheint ,  dass  der  normale  Eiter  diesen  Stoff  nicht 
enthält. 

Der  reine  Eiter  ist  unserem  Dafürhalten  nach  albuminöses 
Exsudat,  aus  welchem  sich,  gleich  anderen  embryonalen  Ele- 
menten, die  Eiterzelle  mit  ihrem  Inhalte  zufolge  einer 
Metamorphose  entwickelt,  die  selbst  durch  eine  besondere 
in  der  Stase  acquirirte  Qualität  des  Exsudates  bedingt  ist. 
Dieser Process  ist  die  sog.  Entwickelung  des  Eiters 
aus  flüssigem  Blasteme,  wie  sie  allerdings  besonders 
auf  Oberflächen ,  auf  Schleimhäuten  ,  der  äussern  Haut ,  auf 
offenen  Wunden  und  in  Abscessen  u.dgl.  stattfindet.  Dieses  Ei- 
terexsudat geht  jedooh  häufig  Combinationen  ein  mit  Faser- 
stoffexsudaten verschiedener  Qualität. 

 Von  diesen  Combinationen  erwähnen  wir  hier  vorerst  die 

Combinatlon  mit  creupösem  F  as  ersto  ff e xsu- 
dnt,  weil  dieses  die  Grundlage  der  sogenannten  Ent- 
wickelung des  Eitere  aus  fe s tem (starrem)  Bla- 
steme abgibt.  Ob  und  in  wie  fern  wir  diese  Ansicht  theilen, 
wird  sich  aus  dem  Folgenden  ergeben. 

Sehr  häufig  exsudirt  aui  Oberflächen  sowohl,  wie  auch 
in  Parencbymen  ein  erstarrendes  faserstoffiges  Blastem,  ün- 
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tersucht  man  dieses  näher,  so  Andet  man  in  der  starren  Grand- 
lage eingebettet ,  so  wie  in  der  serös-albuminösen  Flüssig- 
keit schwimmend  nebst  Molecularkörnchen  genuine  Eiterkerne 
and  Eiterzellen.  Nebst  diesen  finden  sich  aber  immer  einige 
in  ihrem  Verhalten  namentlich  gegen  Essigsäure  abweichende 
Kern-  und  Zellenbildnngen  vor.  Die  starre  Grandlage  erweist 
sich  als  croupöser  Faserstoff,  welcher  zu  einer  Feuchtigkeit 
zerfällt,  zerfliesst,  welche  die  vorgenannten  Elemente  in 
sich  aufnimmt,  und  sich  durch  den  reichlichen  Gehalt  an 
feinster  Punktmasse  auszeichnet.  Diese  Combination  von  Eiter- 
und  croupösem  Faserstoffexsudat  constituirt  den  sog.  festen 
Eiter  oderdie  sog.  E  i terpfröpfe,  und  liegt  dem  Schmel- 
zen ,  der  Erweichung  von  Entzündungsharten ,  Abscessen 
u.  s.  w.  zum  Grunde.  Die  Eiterzelle  entwickelt  sich  immer 
nur  aus  der  dem  Faserstoffexsudate  anhängenden  serös-albu- 
minöseu  Feuchtigkeit ,  niemals  aus  dem  ersteren  selbst  oder 
auf  dessen  Kosten ,  und  die  Schmelzung  ist  Metamorphose 
desselben  (Vergl.  croupösen  Faserstoff  und  croupöse  Faser- 
stoffexsudate). Dieser  Eiter  enthält  seinem  Gehalte  an  crou- 
pösem Faserstoff  entsprechend  Pyin. 

Eine  andere  Combination  des  Eiterexsudates  ist  die 
mit  orgauisa  tionsfähigeni  (p  las  tisch  em)  Fase  r- 
sto  ff  exsudat.  Dieses  bildet  im  Eiter  sehr  häufig,  aber 
nicht  immer,  die  Grundlage  neuer  fester  Gewebe,  der  Rege- 
neration, der  Narbe,  wovon  noch  weiter  unten  die  Rede  sein  wird. 
—  Die  Faserstoffexsudate  stellen  die  Eiterplacenta  dar. 

Der  Eiter  kann  ohne  Eintrag  seiner  (ursprünglichen)  Nor- 
malitat mancherlei  Anomalien  darbieten.  Solohe  sind: 

a)  wässeriger  Eiter  —  die  Eiterzellen  sind  in  dem  re- 
gelwidrig dünnen  Medium_aufge bläht , 

b)  regelwidrig  saturirtes  Eiterserum  als  grösserer  Salz- 
und  Eiweissgehalt  —  die  Eiterzellen  zeigen  geringere  Tur- 
gescenz,  sind  kleiner,  von  geschrumpftem  Ansehen ,  kerbig. 

14  * 
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Vor  Allem  ähnlich  dem  Eirer  *uni  «iie  zerfallenes 

ero  nptf  t  en§*aser  Stoffe     adate.  £iei 


ferex*nda/e  bildet  die  sog.  Entwickeln*  £  de*  Eiter*  an«  eisen 
ararre»  Blasteme.  Das  zerfalle»«  euenihniiche  eroap^sc  Fi* 
*er<ttA<Te:XAarfat  ist  immer  dar^h  die  sn*'^,*e  Men^re  der  in  mei- 
ner Fixigkeit  so*p«»dirtea  feinde«  (staabartigen) 


vorhandenen  Kerne  and  ZeUea  nnter*chiedeü. 

f>ie*e  Exsti  dar  Elemente  zeigen  »ich  nämlich  —  wie  bereif? 
an^edenfet  worden  —  einerseits  unempfindlich  gesren  Essig- 
saure ,  ja  e*  tritt  unter  deren  Einwirkung  infolge  einer  er- 
sieht liehen  Verdichtung  and 


nnd  Kerneontoor  deutlicher ,  schärfer  hervor,  oder  es  wird 
zwar  die  Zellen  wand  und  der  Zelleninhalt  heller,  der  Kern 
aber  verdichtet  sich  mit  schärferer  Begrenzung  —  anderer- 
seits dagegen  nähern  sie  sieh  dem  Verhalten  der  Eiterzelle, 
indem  mit  dem  Verschwinden  der  Zellenwand  der  Kern  in  ver- 
schiedenen Graden  das  Phänomen  der  Einkerbung  lind  Spal- 
tung  zeigt.  Die  zerfallenen  crouposeu  Faserstoffexsudate  t& 
ben  rein,  oder  »her  mit  wahrem  Eiter  vermischt,  nach  un- 
serer gegenwärtigen  Überzeugung  jene  Eiterarten  ab.  wel- 
che Py in  enthalten  (Vgl.  8.  910). 
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Diese  eiterfihulichen  Exsudate  Äussern,  wie  8. 198  erör- 
tert worden ,  häufig  eine  corrodirende  schmelzende  Einwir- 
knng  auf  die  Gewebe  ,  sie  .sind  als  nicht  Organisation sfahige 
zu  weiteren  Zersetzungen  sehr  geneigt  und  werden  zur 
Jauche.  Sie  bilden  die  grösste  Anzahl  der  inneren  Eiterungen, 
der  Eiterbildungen  aus  inneren  Ursachen ,  der  Abscesse. 

Die  Jauche  —  dem  Eiter  ihrem  Ansehen  nach  häufig 
und  zumal  in  den  zerfallenen  croupösen  Exsudaten  täuschend 
Ähnlich  —  charakterisirt  sich  gegenüber  der  —  später  zu 
erörternden  —  blanden  Beschaffenheit  des  Normaleiters  im 
Allgemeinen  durch  ihre  corrodirende  Einwirkung  auf  die  Ge- 
webe und  auf  die  aus  ihrem  Gehalt  an  Proteinstoflfen  sich  entwi- 
ckelnden formellen  Elemente.  In  der  That  kann  eine  Flüssig- 
keit nur  unter  diesen  Bedingungen  als  Jauche  erkannt  wer- 
den. Die  Jauche  bietet  im  anatomischen  Erfunde  die  mannig- 
fachsten Verschiedenheiten  dar;  eine  auf  Feststellung  des 
Wesentlichen  und  Vereinfachung  des  Mannigfaltigen  berech- 
nete chemische  Durchforschung  ist  bisher  nicht  unternommen 
worden.  Eben  so  sehr  verschieden  ist  der  Grad  der  corrodi- 
renden  Eigenschaft  der  Jauchen. 

Die  jauchigen  Exsudate  sind  im  Allgemeinen 
bald  dünnflüssige  seröse ,  bald  albumenhältige  klebrige,  kla- 
re oder  flockig  trübe,  von  Fettgehalt  emulsionartige,  dick- 
liche, farblose  oder  gelbliche,  gelbgrünliche,  eiterartige, 
weissliche ,  rahmartige ,  von  Gehalt  an  Blutkörperchen  und 
ßlutroth  in  verschiedener  Nüance  rothe ,  schmutzig  braune , 
braungrüne ,  chocoladefarbige,  selbst  schwarze,  in  verschie- 
dener Weise  ammoniakalisch ,  hydrothionig ,  ranzig  sauer 
riechende ,  sauer  oder  alkalisch  reagirende,  ihre  corrodirende 
Einwirkung  auch  durch  ein  auf  der  Haut  des  Obducenten 
veranlasstes  Prickeln  und  Jucken  kundgebende  Feuchtigkei- 
ten ,  deren  nähere  Untersuchung  weiters  ergibt: 

sie  enthalten  an  körperlichen  Elementen  Elementarkörn- 
chen von  verschiedener  Grösse  bis  zur  feinsten  Punktmasse, 
Kerne  und  Zellen  von  der  Bedeutung  der  Exsudat-  undEiter- 
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zelle ,  theils  in  ihrer  En(  Wickelung  verkümmert,  theils  in 
Folge  von  Salzgehalt  des  Jaucheserums ,  von  Säure  oder  AI- 
kalescenz  desselben  geschrumpft ,  wie  benagt,  angefressen, 
gelockert ,  in  Auflösung,  Eiterkerne  insbesondere  in  Einker- 
bung ,  Spaltung  begriffen  u.  s.  w. , 

ferner  Oerinnungen  von  Faserstoff  verschiedener  Con- 
stitution in  spontanem  Zerfallen ,  in  Lockerung  und  Lösung 
zu  sulzeartigen  Massen  begriffen  ,  Gerinnungen  von  Casein- 
und  pyinartigen  Substanzen , 

endlich  Salzkrystalle  und  im  Zerfallen  begriffene  Gewebs- 
trümmer ,  Blutkörperchen,  Infusorien  u.  s.  w. 

Auch  das  Jaucheexsudat  geht  Combinationen  mit  den  Fa- 
serstoffexsudaten namentlich  mit  croupösem  Faserstoffexsu- 
date ein  und  es  gibt  wie  beim  Eiter  und  in  demselben  Sinne  neben 
einer  Produktion  von  Jauche  als  Flüssigkeit  auch  eine  Ent- 
wickelung  von  Jauche  aus  starrem  Blasteme  (Vgl.  S.  210). 

Nacbdem  wir  den  Eiter  und  die  Jauche  beschrieben  haben, 
glauben  wir  am  schicklichsten  hier  einige  Punkte  zur  Erörte- 
rung zu  bringen ,  welche  unter  Anderen  auch  zur  Charakte- 
ristik beider  beitragen. 

Die  blande  Beschaffenheit  des  Normalei- 
ters ist  anerkannt,  allein  wie  reimt  sich  diese  mit  der  augen- 
scheinlichen Zerstörung  der  Gewebe  neben  der  Eiterbildung? 
Zur  Erläuterung  dient: 

d)  Die  im  Eiterexsudate  vorkommende  Destruction  be- 
schränkt sich  auf  Necrose  der  darin  aufgenommenen  Gewebs- 
elemente  zufolge  ihres  Abgeschnittenseins  von  Blutzufuhr 
und  gewaltsamer  Ablösung,  sie  besteht  dagegen  nicht  in 
einer  chemischen  Corrosion  und  Schmelzung  der  Gewebe; 
diese  ist,  wie  oben  bemerkt,  das  wesentlichste  Attribut 
der  Jauche. 

b}  Dass  man  so  häufig  an  der  blanden  Beschaffenheit  des 
Eiters  zu  zweifeln  veranlasst  wird,  liegt  darin,  dass  man 


Digitized  by  Google 


MS 

I 

so  häufig  Produkte  für  Normaleiter  hält ,  die  es  nicht  sind, 
denen  entweder  gleich  ursprünglich  eine  corrodirende  Eigen- 
schaft zukommt,  oder  die  eine  solche  später  ncquirirt  haben. 
Solche  Produkte  bilden  sehr  gewöhnlich  den  Inhalt  geschlos- 
sener Abscesse.  Häufig  erlangt  normaler  Eiter  seine  corrodi- 
rende Eigenschaft  durch  lange  Stagnation  in  AbsoeBsen, 
welche  eröffnet  alsbald  einen  normalen  blanden  Eiter  produoiren. 

Eine  der  merkwürdigsten  Erscheinungen  beim  Eiterbil- 
dungsprocesse  ist  die  Bildung  der  sog.  Fleischwärz- 
chen (Fleischgranulationen).  Diese  Fleischwärzchen  zeigen 
bezüglich  ihres  Wesens  und  ihrer  weiteren  Entwickelung 
zwei  wesentliche  Differenzen : 

a)  Sie  bestehen  neben  einer  geringen  Bindemasse  Cln- 
fercellularsubstanz)  aus  primären  Zellen.  Diese  Zellen  ge- 
hen mit  den  Eiterzellen  aus  einem  gemeinschaftlichen  albu- 
minösen  Blastem  hervor.  Die  die  endliche  Narbe  constituiren- 
den  Faserelemente  sind  aus  diesen  Zellen  (nach  den  Gesetzen 
der  Zellentheorie)  hervorgegangen. 

b)  Sie  bestehen  aus  einem  mit  dem  Eiter  exsudirenden, 
auf  der  eiternden  Oberfläche  erstarrenden  faserstoffigen  Bla- 
steme, aus  welchem  durch  unmittelbare  Spaltung  die  faserige 
Textur  der  Narbe  hervorgeht.  —  In  beide  Narbengrundlagen 
geht  eine  der  andauernden  Eiterbildung  auf  ihnen  entspre- 
chende Gef&ssneubildung  ein.  —  Sie  begründen  die  soge- 
nannte Heilung  von  Wunden  per  secundam  inten- 
tionem. 

Die  Fleischwärzchenbüdung  ist  an  und  für  sioh  kein  be- 
zeichnendes Attribut  einer  blanden  gutartigen  Eiterbildung,- 
sie  kömmt  eben  auch,  ja  bisweilen  sogar  wuchernd  neben 
Jaucheproduktion  vor.  Allein  bei  jener  zeichnen  sich  die  ein- 
mal gebildeten  Granulationen  aus  durch  Bestand  und  weitere 
Entwickelung  zu  Gewebe,  während  sie  bei  dieser  immer  wie- 
der imContactmit  der  Jauche  oorrodirt  werden  und  schmelzen. 
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Bei  Eiterproduktion  nur  und  in  einem  Aftergebilde  haben 
die  Fleischgranulntionen  sehr  gewöhnlich  die  Bedeutung  der 
Textarelemente  desselben. 

Die  dem  Eiter  (und  der  Jauche)  zugeschriebene  Nei- 
gung sich  nach  aussen  zu  entleeren  wird  gemein- 
hin überschätzt.  Sehr  hftoüg  werden  Eiterherde  in  der  Tiefe 
der  Orgahe  eingekapselt,  sehr  oft  muss  man  dem  Eiter  kflnst- 
Uch  einen  Weg  nach  aussen  eröffnen ,  um  seiner  Ausbreitung: 
nach  innen  vorzubeugen. 

Die  Behauptung,  dass  vorzüglich  grosse  Ex- 
sudatmassen in  Eiter  verwandelt  werden,  kön- 
nen  wir  nicht  theilen  ,  wenn  man  die  Bedingung  hiezu  in  die 
Grösse  des  Exsudates  setzt.  Ohne  Zweifel  wurde  man  zu 
dieser  Meinung  durch  das  Zerfliessen  der  gemeinhin  sehr 
massenreichen  croupösen  Exsudate  und  dadurch  verleitet, 
dass  auch  Eiterblastem  rein  oder  zumal  in  Combination  mit 
croupusem  Faserstoff  sehr  häufig  in  grosser  Menge  exsudirt. 
Allein  immer ,  ob  gross  oder  klein ,  ist  die  eiterige  Qualität 
des  Exsudates  acqulrirt  (gegeben)  in  der  Entzündungsstase. 
nur  diese ,  durchaus  nicht  die  Quantität,  kann  den  Grund  zu 
einer  bestimmten  Entwicklung  —  zur  Entwicklung  der 
Eiterelemente  —  enthalten. 

Die  eiterigen  und  jauchigen  Exsudate  kommen  —  nebst 
den  oben  (8.  206)  dem  Normaleiter  zugewiesenen  LocalitÄ- 
ten  —  sehr  gewöhnlich  in  grossen  Massen  besonders  auf 
serösen,  Synovialh&uten  und  im  Zellgewebe  zumal  im  subcu- 
tanen —  auch  submuc&sen  —  und  in  manchen  lockeren  tie- 
feren Zellgewebsanhaufungen  ,  z.  B.  in  den  Mediastinis ,  im 
hintern  Umfange  des  Cöcums,  im  Umfange  des  Rectums  u.  dgl. 
nebstdem  auch  auf  Schleimbauten,  in  Weichparenchymen  und 
Knochen  vor. 

Die  Metamorphosen  der  genannten  Exsudate  begreifen . 
wo  sie  nicht  ausgegossen  werden,  die  folgenden  Verän- 
derungen, 


Digitized  by  Google 


fi? 

Gcweh8ums(al(ang;  nie  erscheint  nach  dem 
oben  erörterten  Vorgänge  in  Form  der  sogenannten  Gra- 
nulationen. 

6)  Zerfallen;  es  betrifft  sowohl  die  formellen  Ele- 
mente (Zellen ,  Kernbildungcn)  als  auch  die  nassige  Inter- 
ceüularsubstanz  in  Form  verschied ener  unbekannter  Umstal- 
tun gen  ihrer  ohemischen  Constitution.  Hieher  kann  man  auch 
die  (septischen)  Zersetzungen  rechnen,  welche  derlei  Exsu- 
date unter  besondern  Umständen ,  wie  durch  lange  Stagna- 
tion ,  Contact  mit  der  Atmosphäre .  Einwirkung  arzneilicher 
Stoffe  u.  s.  w.  erleiden ,  zufolge  derer  blander  Eiter  zu  Jau- 
che werden,  und  Jauche  selbst  noch  weiter  degeneriren  kann. 

e)  Fettumwandlung  im  Kornehenzellen-Bildungs- 
processe,  häufig  combinirt  mit  gleichzeitigem  Freiwerden  der 
Kalksalze  als  Verkreidung. 

d)  Resorption. 

Die  vielerlei  Weisen  ,  wie  Eiter  in  toto  oder  als  Eiter- 
serum ins  Blut  gelangt  und  in  demselben  Pyämic  veranlasst, 
können  uns  hier  nicht  sämmüich  beschäftigen ;  sie  sind  die 
S.  191  angeführten  und  diese  werden  bei  der  Erörterung 
der  Pyämie  ihre  besondere  nähere  Würdigung  erhalten. 

Hier  haben  wir  die  Resorption  des  Eiters  in  einem  enge- 
ren Sinne  ohne  Rücksicht  auf  Pyämie  zu  erörtern. 

Eine  solche  kann  zunächst  nur  das  Herum  (Plasma)  des 
Eiters ,  den  Eiter  und  die  Jauche  in  toto  aber,  d.  i.  auch  de- 
ren formelle  Elemente  nur  dann  betreffe« ,  wenn  diese  eine 
der  vorgenannten  Metamorphosen,  d.  L  ein  Zerfallen  oder 
eine  Fettumwandlung  eingegangen  sind.  Bei  jenem  bestimmt 
die  Art  des  Zerfallen s  das  Wesen  der  consecutiven  Erschei- 
nungen; besteht  das  Zerfallen  gleichzeitig  in  einer  fauligen 
Zersetzung,  so  können  es  die  deletären  Folgen  der  jauchigen 
Vergiftung  der  Blutmasse  sein. 

Die  Resorption  des  Eiters  ist  eine  vollständige  oder 
aber  häufig  bleiben  an  der  Ötelle  des  Herdes  Residuen  des 
Eifers  als  Fett  in  Form  von  freier  discreter  oder  aggregirter 
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Fettmolecu le  und  Cholestearinkrystalle  in  einer  glutinösen 
Feuchtigkeit  oder  als  kalkerdige  Incrustation  and  Conore- 
tion  zurück. 

Der  Eiter-  und  Jaucheherd  f Abscess)  heilt ,  indem  die 
Eiter-  und  Jauchebildung  aufhört  und  die  bestehenden  orga- 
nisationsfähigen Produkte  der  Entzündung  in  den  Wandungen 
des  Herdes  so  wie  neu  hinzukommende  solche  sich  zu  vascu- 
larisirtem  Gewebe  umstalten  ,  wobei  der  Inhalt  des  Herdes  in 
der  vorgenannten  Weise  ganz  oder  theilweise  resorbirt  wird. 
Je  nach  Maassgabe  der  Resorption  schrumpfen  die  Wandun- 
gen des  Herdes  auf  sich  selbst  und  verwachseu  zu  einer  soli- 
den Narbe  oder  sie  schliessen  ein  eingedicktes  fettiges  oder 
kreidiges  —  fettigkreidiges  —  Residuum  des  ursprünglichen 
Inhaltes  ein.  Es  ergibt  sich  von  selbst,  was  Entleerung  des 
Eiters ,  arzneilichc  Einwirkung  auf  die  Wände  des  eröffne- 
ten Abscesses  ,  was  Grösse  desselben ,  Beschaffenheit  des 
Eiters  an  begünstigenden  oder  hemmenden  Momenten  abgeben. 

Eiter  und  Jauche  sind  einmal  das  Produkt  einer  rein  lo- 
calen  Entzündungsstase ,  das  andere  Mal  das  Produkt  einer 
localisirien  präexistenten  Krase  —  sog.  Pyämie  im  Allge- 
meinen. —  Im  letzteren  Falle  ist  die  Produktbildung  durch 
Acuität  ihres  Zustandekommens  ausgezeichnet. 

Einen  eigenthümlichen  Process  chronischen  Verlaufs 
stellt  die  Eiterbildung  in  offenen  Abscessen  und  auf  Wunden 
dar,  welche  granuliren.  Er  erscheint  als  eine  protrahirte  von 
den  ursprünglichen  Geweben  sich  auf  die  durch  die  Granula- 
tionen dargestellten  embryonalen  Neugebilde  —  respective 
auf  den  in-  diesen  auftretenden  Geffissapparat  neuer  Bildung 
—  fortpflanzende  Stase.  Von  einer  andern  Seite  aufgefasst 
scheinen  die  Granulationen  zu  der  Eiterbildung  in  ein  Ver- 
hfiltnlss  zu  treten ,  welches  die  filteren  Beobachter  durch  die 
Ansicht  und  Bezeichnung  der  Granulationen  als  pyogener 
Membran  — eines  eiterabsonderndeu  Apparates  —  aus- 
drückten. In  der  That  erscheint ,  namentlich  bei  der  häufig 
so  geringen  Intensität  derEntzündung*symptome,die  Analo- 
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gie  der  granulirenden  Wunde  (Abscess)  mit  einem  Secre- 
tionsorgane,  des  Eiters  mit  einem  Secrete,  bereitet  durch  em- 
bryonale Gebilde  —  Zellen  —  so  gross  und  selbst  die  zeitherige 
Vergleichung  mit  einer  Schleimmembran  und  ihrer  Absonde- 
rung so  treffend,  dass  sie  sich  selbst  bei  dem  gegenwärtigen 
Standpunkte  immer  wieder  aufdringt.  Im  Einklänge  hiemit 
versiegt  das  Secret ,  sobald  die  der  Secretion  aus  einem  ge- 
eigneten Plasma  vorstehenden  Gebilde,  d.  i.  die  Granulatio- 
nen zu  Gewebe  geworden  sind. 

Indem  wir  manches  Speciellere  aus  der  anatomischen 
Exsudatlehre  des  Zusammenhanges  wegen  in  die  Krasen- 
lehre  verweisen,  müssen  wir  hier  doch  noch  die  zunächst  den 
jauchigen  Exsudaten  verwandten  schmelzenden  Exsu- 
date und  sonach  das  hämorrhagisehcExsudat  erörtern. 

a)  Die  schmelzenden  Exsudate.  Sie  sind,  wie 
eben  bemerkt,  den  jauchigen  Exsudaten  verwandt-,  sie  zeich- 
nen sich  jedoch  vor  ihnen  durch  den  hoheu  Grad  von  Acuität 
der  Destruction  der  Gewebe  (der  Substrate  des  Exsudations- 
processes),  durch  das  Auftreten  dieser  Destruction  in  Form 
einer  perceptiblen  Schmelzung  und  zum  Theil  durch  den 
Mangel  von  augenfälligen  Kennzeichen  ihrer  deletären  Eigen- 
schaft aus. 

Es  sind  Produkte,  die  man  genuin  eben  wegen  der  schon 
im  Exsudationsprocesse  statt  gehabten  Schmelzung  (Zerfallen) 
der  Gewebe  seltener  beobachten  kann,  Produkte,  die  be- 
züglich ihrer  physikalischen  Eigenschaften  eine  fast  unüber- 
sehbare Mannigfaltigkeit  zeigen.  Als  extreme  Grenzen  einer 
grossen  Reihe  findet  man  einerseits  eine  gerinnfähige  faser- 
stoffige das  unterliegende  häutige  Parenchym  leicht  anätzende 
(corrodirende),  auf  der  andern  Seite  eine  dünne,  in  der  ver- 
schiedensten Weise  misstarbige,  die  Gewebein  grossen  Mas- 
sen zu  einer  schmutzig -braunen,  chocoladefarbigen,  tinten- 
schwarzen (hämorrhagischen)  oder  grünlichen,  pulpösen,  zun- 
derartig zerfallenden ,  übelriechenden  —  brandigen  —  Masse 
schmelzende  Exsudation.  Diese  letzteren  stellen  die  Processe 
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dar.  die  Bofcr  am  Utero*  alsPutrescenz  kennen  lehrte, 
eine  Benennung,  die  immerhin  eine  Verwendung  auf  die  auch 
anderen  Orts  vorkommenden  verdient.  Zwischen  diesen  beiden 
Extremen  liegen  in  der  Mitte  gerade  die  merkwürdigsten,  an 
und  für  sich  unscheinbaren :  dünne  seröse,  albuminös-seröse> 
klebrige,  kleistrige,  eiterig-seröse,  fast  farblose  oder  aber 
farbige  gelbliche,  gelbröthliche  Exsudationen,  in  deren  Con- 
tact  die  Gewebe  je  nach  dem  Stande  ihrer  Injectien  zu  einem 
blassen  oder  einem  farbigen  rothen  (brannrothen ,  schwarz- 
rothen)  Breie  zerfallen. 

Ihr  Sitz  sind  vor  Allem  die  Schleimhäute,  immer  in 
grosser  Ausdehnung  ,  besonders  die  Schleimhaut  des  Darm- 
tractus  und  zumal  jene  des  Dickdarms,  bisweilen  ganz  vor- 
züglich deren  Follikel  —  in  Form  von  Diarrhöen,  Dysente- 
rien u.  dgl.,  ferner  die  Schleimhaut  des  Uterus  im  Gefolge 
der  Entbindung  —  als  puerperale  Processe. 

Über  das  die  Gewebe  in  Form  von  Schmelzung  destrui- 
rende  Princip  ist  ausser  der  öfteren  sauren  Reaction  dieser 
Produkte  weiters  eben  so  wenig,  wie  über  eine  oorrespon- 
dirende  Krase  bekannt. 

6)  Das  hämorrhagische  Exsudat. 

Um  hierin  zu  klarer  Einsicht  zu  gelangen ,  ist  es  vor 
Allem  unerlässlich,  rothe,  von  Blutroth  farbige  Exsudate  von 
solchen  zu  unterscheiden,  welche  Blut  in  Substanz  d.  i. 
Blutkörperchen  enthalten. 

Jene  kommen  bei  allen  acuten  und  chronischen  Dyskra- 
sien  vor,  bei  denen  in  Folge  von  Deflbrination  oder  Decom- 
position  der  Fibrin,  von  vermindertem  Salzgehalt  Blutroth 
aus  den  Blutkörperchen  in  das  Blutserum  aufgenommen  wird. 
So  sind  Exsudate  im  Verlaufe  von  Scorbut,  von  Typhus,  von 
Gangrän,  von  Sftuferdyskrasie ,  von  putriden  Exanthemen 
farbig  von  anh&ngendem  Blutroth.  Die  letzteren,  d.  i.  Exsu- 
date ,  die  Blut  in  toto  enthalten ,  und  deren  rothe  Farbe  von 
Blutkörperchen  herrührt,  sind  die  eigentlichen  hämorrhagi- 
schen Exsudate, 
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Hält  man  diese  Scheidung  fest,  so  wird  die  Entstehung 
und  Bedeutung1  des  hämorrhagischen  Exsudates  theils  au« 
physiologischen  Grundlagen  erschlossen  ,  theils  auf  exaetem 
Wege  nachgewiesen. 

Wir  haben  gesehen,  dass  bei  jeder  Entzündung  im  Sta- 
dium der  Congestion  und  Stase  Blutextra vasationen  Statt  finden, 
und  zwar  desto  mehr ,  je  gefässreicher  das  Organ ,  je  bedeu- 
tender die  Congestion  und  Stase,  und  je  lockerer  endlich,  je 
vulnerabler  selbst  die  Textur  des  erkrankten  Organs  ist.  Dass 
diese  Blutung  aus  zerrissenen  oder  überhaupt  wie  immer  er- 
öffneten Gefassen  durch  Extravasaten  und  nicht  durch  Trans- 
sudation  erfolge,  ergibt  sich  aus  der  Abwesenheit  von  sol- 
chen Poren  in  der  Gefösswaod,  die  eine  Exsudation  von  Blut- 
körperchen erlaubten.  Auf  diese  Weise  ist  denn  ein  hämor- 
rhagisches Exsudat  in  Texturen,  wie  z.  B.  das  Gehirn,  die 
Lungen  und  andere ,  Regel.  Die  Aufgabe  ist  und  war  jedoch 
seit  jeher  das  hämorrhagische  Exsudat  auf  serö- 
sen Häuten  zu  erläutern,  auf  einem  Gebilde,  auf  welchem 
so  häufig  Exsudate  vorkommen,  die  durchaus  nichts  hämorrha- 
gisches an  sich  haben.  In  Rücksicht  dessen  ist  zu  bemerken  i 

a)  Ein  primitives  eigentlich  hämorrhagisches  (nicht  bloss 
von  Blutroth  farbiges)  Exsudat  kommt  auf  serösen  Häuten  in 
der  That  nie  oder  doch  nur  als  eine  seltene  Aus  nähme  vor. 

b)  Fast  ohne  Aus  »»ahme  sind  hämorrhagische  Exsudate 
auf  serösen  Häuten  die  Produkte  von  Hämorrhagie  aus  den 
Gefassen  einer  in  Organisation  begriffenen  Pseudomembran, 
d.i.  des  Produktes  einer  vorangegangenen  Entzündung  der 
serösen  Haut.  Diese  Hämorrhagie  kanu  selbst  eine  selbst- 
ständige Erscheinung  oder  aber  das  begleitende  Symptom 
einer  in  dem  Neugeh ii de  selbst  statthabenden  (in  dasselbe 
von  der  serösen  Haut  aus  übergreifenden)  Entzündung  sein. 
Diess  letztere  ist  in  der  That  der  gewöhnliche  Fall.  Sie  sind 
secundäre  Exsudate. 

Die  Leichtigkeit,  mit  der  Hämorrhagien  überhaupt  aus 
derlei  Neugebilden  erfolgen,  erklärt  sich  aus  der  unvollendet 
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ten  Organisation  derselben  sowohl  in  Bezug  der  Gewebsuin- 
staltung  als  anch  insbesondere  in  Bezug  der  Gefässbildung 
darin.  Je  früher  eine  Entzündung  in  demselben  auftritt,  desto 
mehr  befällt  sie  ein  lockeres  und  weiches  zerreissliches  Ge- 
bilde und  in  ihm  einen  unvollendeten  weich-  und  zarthäuti- 
gen ,  seinen  Anastomosen  nach  nicht  völlig  geschlossenen 
Gefässapparat,  Gefässe,  die  in  Congestion  und  Stase  versetzt 
leicht  einreissen,  möglicherweise  auch  von  ihren  noch  nicht 
zu  Anastomose  gelangten  freien  Enden  sich  eine  Bahn  ins 
Parenchym  und  durch  dieses  in  die  seröse  Cavität  herein 
brechen. 

So  sind  denn  demzufolge  die  hämorrhagischen  Exsudate 
unter  dieser  stereotypen  Bedingung  völlig  dasselbe ,  was  das 
Extravasat  im  Verlaufe  von  Entzündung  überhaupt,  zumal 
in  lockeren  Texturen  ist,  d.  i.  Exsudation  plus  Hfi- 
morrh  agie. 

Soferne  die  Hämorrhagie  nicht  bloss  Folge  von  mechani- 
scher Zerreissung  der  Gefässe,  sondern  auch  von  einer  Schmel- 
zung, Corrosion  der  Gefässe  sein  kann,  so  ist  erklärlich, 
wie  auch  jauchige  Exsudate ,  namentlich  die  schmelzenden 
Exsudate  überhaupt ,  einen  hämorrhagischen  Charakter  ac- 
quiriren. 

Eine  ganz  besondere  Beziehung  scheint  das  hämorrha- 
gische Exsudat  zu  Tuberkulose  zu  haben,  und  das  hä- 
morrhagische Exsudat  ist  gemeinhin  eben  gefürchtet,  weil 
man  eine  zum  Grunde  liegende  Tuberkulose  vermuthet.  Es 
ist  wichtig  hierüber  ins  Reine  zu  kommen  und  einzusehen , 
in  wieferne  das  hämorrhagische  Exsudat  eine  solche  Prog- 
nose begründet. 

a)  Erfahrungsgemäss  ist  es  in  der  That  »ehr  häufig  ein 
zumTheile  tuberkulisirendes  Neugebilde  (Pseudomembran),  in 
welchem  der  hämorrhagische  Process  Statt  findet ;  jedoch  hat 
diess  immerhin  seine  beachtenswerthen  Ausnahmen. 

b)  Tuberkulisiren de  Neugebilde  scheinen  vor  Allem  Nei- 
gung zur  Entzündung  zu  haben,  wozu  vielleicht  eben  der  Tu- 
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herkel  in  derselben  Weise  Veranlassung  wird,  wie  er  allenthal- 
ben in  seinerUmgebungt  reactivejEntzündungsprocesse  anregt. 

In  dieser  Art  trifft  der  hämorrhagische  EntzOndungspro- 
cess  zwar  häufig  mit  der  örtlichen  Tuberkulose  zusammen, 
aber  er  steht  desshalb  mit  der  tuberkulösen  Krase  durchaus 
in  keinem  directen  Zusammenhange.  Die  Annahme,  dass  einem 
hämorrhagischen  Exsudate  Tuberkulose  zum  Grunde  liegt, 
hat  der  Erfahrung  gemäss  eine  hohe  Wahrscheinlichkeit  für 
sich ,  aber  durchaus  keine  Gewissheit. 

In  ähnlicher  Weise  erfolgen  mitten  in  Krebsgebilden  oder 
wo  diese  ein  Pseudostratum  auf  serösen  Häuten  darstellen  , 
in  die  serösen  Cavitäten  llämorrhagicn  und  hämorrhagische 
Exsudationen. 

SeinerMcnge  nach  ist  das  (dem  Exsudate  beigemischte) 
Extravasat  sehr  verschieden,  dabei  mit  dem  Exsudate  und 
zwar  sowohl  mit  seinen  Gerinnungen ,  als  auch  seinem  flüs- 
sigen Antheile  innig  gemischt,  oder  aber  von  diesem  in  Form 
von  klumpigen  Coagulationen  gesondert. 

Abgesehen  von  den  obgedachteu  Bedingungen  seines 
Erscheinens  und  seiner  Beziehung  zur  Tuberkulose  begrün- 
det es  eine  üble  Prognose  nur  als  Hämorrhagie  d.i.  als  Blut- 
verlust, desto  mehr,  je  bedeutender  das  Extravasat  einerseits 
und  je  mehr  herabgekommen  und  geschwächt  das  Individuum 
durch  die  vorangegangene  Krankheit  und  ihre  Ausscheidungen 
andererseits  ist. 

Das  hämorrhagische  Exsudat  geht  keine,  oder  nur  sehr 
langsam  eine  Organisation  ein  ;  diese  bezieht  sich  vor  Allem 
auf  das  eigentliche  Exsudat,  während  die  Blutkörperchen 
lange  unversehrt  bleiben,  dann  aufgelöst  werden  und  ihr  Blut- 
roth die  bekannten  Veränderungen  eingeht.  Der  Exsudat- 
antheil  bleibt  sehr  häutig  —  entsprechend  der  Beschaffenheit 
seiner  Basis  —  ganz  oder  zum  Thcil  im  rohen  Zustande  als 
Tuberkel  zurück,  d.i.  das  secundäre  hämorrhagische  Exsudat 
tuberkulisirt  gemeinhin,  soferne  so  gewöhnlich  seine  Basis 
selbst  ein  tuberkulöses  Vcugebilde  ist. 
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Am  Schlüsse  dieser  Darstellung  wird  es  ersprießlich 
sein,  einige  zum  Theil  schon  angedeutete  Punkte  in  Bezug 
der  Anordnung  der  Exsudate  in  und  auf  den  erkrankten  Ge- 
bilden zu  erörtern. 

Das  Exsudat  lagert  sich  je  nach  Umstanden  mehr  oder 
weniger  gleichförmig  zwischen  die  Elementartheile  der  Ge- 
webe; es  h&ngt  diess  von  der  gleich-  oder  ungleichförmigen 
Dichtigkeit  und  Cohäsion  der  Ctowebe,  so  wie  von  der  Menge 
der  Gefässe  und  der  Art  der  Gefässvertheilung  ab,  z.  B.  strei- 
fige, striemenartige,  der  linearen  Gefässanordnung  folgende 
Exsudate  in  Sehnen  und  Ligamenten. 

Bei  tumultuarisohen  massenreichen  Exsudationen  bildet 
sich  das  Exsudat  durch  gewaltsames  Auseinanderdrängen 
und  Zerreissung  zumal  lockerer  Texturen  Herde ,  in  denen 
es  sich  in  grösserer  Menge  ansammelt,  z.  B.  im  Gehirne. 

Bei  Entzündungen  von  Membranen  wird ,  wie  schon  er- 
läutert worden,  die  Hauptmasse  des  Exsudates  auf  die  freie 
Oberfläche  ergossen ,  ähnliche  Ergüsse  finden  auch  bei  den 
Entzündungen  von  Drüsen  in  die  ihnen  zukommenden  HohL 
gebilde  —  Harnkanftle,  Malpigische  Körper  u.  s.  f.  statt. 

Gerinnfähige  Exsudate  erstarren  auf  der  Oberfläche  von 
entzündeten  Membranen  und  werden  gemeinhin  Pseudo- 
membranen geheissen.  Auf  serösen  Häuten  veranlassen  sie 
Verklebungen  der  serösen  Oberflächen.  Ihre  Form  bietet  man- 
cherlei Verschiedenheiten  dar,  wovon  an  geeigneteren  Stellen 
der  speciellen  Anatomie  die  Rede  sein  wird. 

*- 

Ausgänge  der  Entzündung. 

Die  sogenannten  Ausgänge  der  Entzündung  begreifen 
sehr  verschiedenartige  Prooesse.  Sie  beziehen  sich  auf  die 
Entzündung  selbst  oder  aber  auf  ihre  Produkte  und  die  er- 
krankten Gewebe,  d.  i.  sie  begreifen  im  letzteren  Falle  die  Ver- 
änderungen, welche  die  Entzündungsprodukte  sowohl  wie 
auch  die  Gewebe  selbst  erleiden  —  Veränderungen ,  welche, 
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ihrem  Xexus  init  iler  Qualität  des  Exsudates  entsprechend,  hei 
jedem  Exsudate  angedeutet  worden  sind. 

Zu  den  erstem  gehören: 

1.  Der  Ausgang*  in  Zcrtheilung  der  Entzündung, 
zu  den  letzteren: 

2.  Der  Ausgang  in  Resolution,  Resorption  der 
Ent  Zündungsprodukte. 

3.  Zurückbleiben  der  E  n  t  z  ü  nd  u n  gsp ro  d u k  t e 
in  verschiedener  Form  —  es  begreift  nebst  andern  den 
sogenannten  Ausgang  in  Induration  und  den  Ausgang  in  (  ent- 
zündliche) Hypertrophie. 

4.  Vereiterung,  Verjauchung  —  ulceröse  De- 
stniction  der  Gewebe. 

Die  Eiterbildung  an  und  für  sich  können  wir  nicht  als 
einen  Ausgang  der  Entzündung  ansehen,  wir  haben  desshalh 
auch  den  Eiter  und  die  Jauche  als  Entzündungsprodukt  un- 
ter den  Exsudaten  abgehandelt. 

Von  dem  Ausgange  der  Entzündung  in  Brand,  von  dem 
sog.  entzündlichen  Brande  können  wir  nicht  wohl  im 
Besondern  handeln,  wir  verweisen  daher  die  ihn  betretenden 
Erörterungen  auf  ein  sich  unmittelbar  anschliessendes  Capitel, 
in  welchem  vom  Brande  überhaupt  die  Rede  sein  soll. 

1.    Z  e  r  I  Ii  e  i  I  u  ii 

Der  Ausgang  in  Zcrtheilung  bezieht  sich  unmittelbar 
auf  den  Entzündungsprocess ;  er  besteht  in  einem  Aufhören 
desselben ,  bevor  es  zur  eigentlichen  Exsudation  gekommen 
ist,  d.  i.  in  Losung  der  eingeleiteten  Stase. 

Als  bedingende  Momente  lassen  sich  anführen: 

a)  Aufhören  der  Wirksamkeil  der  Entzündungsursache, 
in  Folge  dessen  Aufhören  der  Lähmung  der  Gcfässe  und  wie- 
dererwachende Verengerung  derselben. 

b)  Verstärkter  Impuls  von  den  Arterien  her,  begründet 
in  der  vorgenannten  Verengerung  der  papillären  ;  daher  die 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  15 
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Röckkebr  des  Phänomens  der  ruckweisen  Bewegungen .  Ös- 
cillation  der  stockenden  Blutsäulen. 

<?)  Die  Lösung  der  Blutkörperchen  aus  dem  Zustande 
wechselseitigen  Anklebens  dadurch,  dass  eine  Endosmose  des 
exsudirten  Blutserums  in  die  mit  concentrirtem  Plasma  gefüll- 
ten Geffissc  herein  Statt  findet,  wobei  die  Blutkörperchen  ihre 
in  der  Slasc  acquirirte  Abplattung  und  dunklere  Färbung  ver- 
lieren und  dafür  rund  werden,  aufquellen  und  blässer  werden. 

d)  Endlich  kommt  auch  die  fortbestehende  Circulation 
in  den  Capillargefässen  rings  um  den  Entzündungsherd  hin- 
zu, wodurch  es  geschieht,  dass  (nach  Emm  ert)  nach  und 
nach  einzelne  Partien  der  stockenden  Blutsäulen  durch  den 
sie  anspülenden  Strom  abgerissen,  ja  sogar  auch  einzelne 
ganze  Capillargefassstrecken  durchbrochen  werden. 

Der  Zertheilung  der  Entzündung  stellen  sich  bisweilen 
Hindernisse  entgegen,  ja  es  bleiben  bisweilen,  selbst  wenn 
sie  gelingt ,  gewisse  Residuen  zurück : 

1)  Die  Einkeilung  der  Blutkörperchen  in  den  erweiterten 
Capillaren  ist  so  bedeutend ,  dass  sie  der  Zusammenziehung 
der  letzteren  so  wie  dem  verstärkten  Impulse  von  den  Arte- 
rien her  widerstrebt.  Diess  veranlasst  eine  protrahirte 
Stas  e  mechanischer  Natur. 

2)  Auch  nach  Beseitigung  der  Stase  kann  ein  gewisser 
Grad  von  Lähmung  und  Erweiterung  der  Capillaren  zurück- 
bleiben. Der  entzündet  gewesene  Theil  verbleibt  in  einem 
Zustande  von  Hyperämie  und  Geneigtheit  zu  recidiver  Ent- 
zündungsstase.  Diess  ist  um  so  mehr  der  Fall ,  je  öfter  sieb 
die  Entzündung  wiederholt  hat. 

Die  Zertheilung  localer  Entzündungen  (aus  äussern 
Ursachen)  erfolgt  gemeinbin  nur  bei  solchen  von  geringfügi- 
gen Ursachen. 

Entzündungen  aus  einem  innern  dyskrasischen  Momente 
nehmen  diesen  Ausgang  nur  selten.  Eine  wesentliche  Be- 
dingung hiezu  ist  die  Tilgung  der  Dyskrasie ;  nimmt  die  Ent- 
zündung ohne  eine  solche  dennoch  diesen  Ausgang,  so  eot- 
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steht  sie — als  Localisation  der  Krase —  dafür  in  andern  zu- 
mal mit  dem  ursprünglich  erkrankten  in  Sympathie  stehenden 
Gebilden. 

Selbst  dieser  günstige  Ausgang  der  Entzündung  ist 
nicht  gleichgültig  für  den  Organismus ,  indem  das  in  der 
eingeleiteten  Stase  abgeänderte  Plasma  in  grösserer  Menge 
in  das  Gesammtblut  gelangt.  Die  Folgen  hievon  sind  einleuch- 
tend ,  sie  stehen  zunächst  mit  der  Grösse  (Ausbreitung)  des 
Entzündungsherdes  in  geradem  Verhältnisse. 

• 

t.  Resolution. 

Dieser  Ausgang  der  Entzündung  findet  statt,  nachdem 
es  zur  eigentlichen  Exsudation  gekommen  war,  er  besteht 
in  Resorption  der  Produkte.  Er  kömmt  je  nach  Umständen 
leichter  oder  schwieriger  zu  Stande  je  nach  der  Grösse  (Men- 
ge) des  Exsudates  und  nächstdem  je  nach  dem  Grade  seiner 
Erstarrung;  er  gelingt  vollständig  oder  unvollständig,  und 
hievon  hängt  es  ab ,  ob  in  dessen  Gefolge  das  erkrankte  Ge- 
bilde völlig  oder  nur  theilweise  und  unvollkommen  zur  Norm 
zurückkehrt. 

Flüssige  Exsudate  sind  an  und  für  sich  resorptionsfähig. 

Starre  Exsudate  werden  je  nach  Umständen  durch  eine 
vorläufige  Lösung,  Corrosion  mittelst  Blutserums  (S.  197) 
oder  durch  Zerfallen  mit  verschiedenartiger  Umsetzung  ihres 
chemischen  Bestandes  zur  Resorption  geeignet  gemacht. 

Die  in  beide  eingehende  Formelemente  müssen  jedenfalls, 
um  resorbirt  werden  zu  können,  zerfallen,  aufgelöst  werden. 

Die  Resorption  geschieht  durch  die  Blutgefässe  sowohl 
wie  durch  die  Lymphgefässe. 

Ihre  Folgen  hängen  von  der  ursprünglichen  Qualität  des 
Exsudates ,  von  der  Art  seines  vorläufigen  Zerfallens  und 
seiner  chemischen  Umstaltung,  von  der  Quantität  des  Resor- 
birt en,  endlich  auch  von  dem  Umstand  ab ,  ob  die  Resorption 
zum  grösseren  Theile  durch  die  Lymphgefässe  oder  unmittel-. 

* 

bar  durch  die  Blutgefässe  geschieht. 

15* 
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lu  diesem  Ausgange  der  Entzündung  ist  auch  die  A  t  ro- 
phie  der  Gewebe  im  Gefolge  der  Entzündung 
einbegriffen. 

Sie  besteht  darin ,  dass  neben  den  Produkten  der  Ent- 
zündung auch  die  Elemente  der  Gewebe  einer  Absorption 
unterliegen.  Diess  beniht  darauf,  dass  die  Gewebselemente 
im  Entzündungsherde  in  Folge  von  mechanischer  Zertrümme- 
rung durch  dr.s  Exsudat ,  von  unzulänglicher  Ernährung'  in- 
nerhalb des  sie  umgebenden  Exsudates  ausser  Function  ge- 
setzt wurden  ,  worauf  sie  zerfallen  uud  sofort  sammt  dem  Ex- 
sudate absorbirl  werden.  Insbesondere  ist  dieser  Ausgang  in 
zarten  vulnerablen  Texturen,  bei  grossen  Mengen  von  Ex- 
sudat und  bei  starren  nur  langsam  resorbirbaren  Exsudaten 
häufig.  So  gehen  Gehirnmasse,  Muskelfleisch ,  Xierensub- 
stanz  u.  s.  w.  im  Entzündungsherde  verloren,  an  deren  Stelle 
bleiben  eine  oder  mehrere  von  Narbengewebe  begrenzte  Lü- 
cken zurück,  was,  wenn  solche  klein  und  zahlreich  sind,  eine 
Lockerung,  Harefaction  der  Gewebe  begründet,  z.  B.  der 
Zustand  der  sog.  Zelleninfiltration  im  Gehirne.  Aus  Hohlge- 
bilden ,  z.  ».Graafschen  »lascher»,  wird  der  durch  das  Exsu- 
dat und  seine  Metamorphosen  abgeänderte  Inhalt  resorbirt. 
worauf  das  Organ  verödet. 

:\,  Vi  u  r  u  r  U  l>  1  v  i  h  »•  n  der  E  n  t  /.  n  n  d  u  n  %s  p  r  o  d  u  k  t  e. 

Die  Enf  ziindungsproduktc  bleiben  ihrer  ganzen  Masse 
nach  oder  aber  nach  unvollständiger  llesorplion  zum  Theile, 
in  ursprünglicher  oder  aber  in  veränderter  Gestalt  und  Mischung 
zurück.  Dem  bisher  Vorgetragenen  entsprechend  bleiben  die 
Exsudate 

1.  in  ihrem  ursprünglichen  rohen  Zustande  als  völlig 
amorphe  Masse  oder  gewöhnlicher  in  einem  zunächst  hieran 
grenzenden  Zustand  von  eingeleiteter  Gewcbscntwickelung 
in  Form  von  Molecularkörncheu ,  Kern  uud  Zellenbildung 
oder  bei  starren  Blastemen  in  der  durch  den  Gcrinnungspro- 
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ccss  selbst  gegebenen  scholligen  und  faserigen  Gestal- 
tung zurück. 

2.  Oder  sie  zerfallen  früher  oder  später  und  bleiben  in 
einem  Zustande  von  endlicher  Verkreidung,  oder  zu  Fett  ver- 
wandelt zurück. 

3.  Starre  Exsudate  obsolesciren ,  veröden  mit  Verdich- 
tung, Schrumpfen  zu  hornartiger  Substanz. 

4.  Sie  gehen  eine  Gewebsumstaltung  (Organisation) 
ein ,  wobei  sie  verschiedene  Stufen  der  Entwickelung  errei- 
chen ;  diese  Entwickelung  folgt  in  flüssigen  Exsudaten  den 
Gesetzen  der  Zellentheorie,  in  den  (entwicklungsfähigen) 
starren  Faserstoffexsudatcn  dagegen  besteht  sie  in  unmittel- 
barer Faserbildung  mittelst  Spaltung. 

Die  Exsudate  gehen  ihrer  ganzen  Masse  nach  eine  gleich- 
förmige Gewebsumstaltung  ein ,  oder  aber  es  ist  diese ,  im 
Einklänge  mit  der  so  gewöhnlichen  ursprünglichen  Unrein- 
heit der  Blasteme,  eine  ungleichförmige,  indem  ein  Antheil 
des  Exsudates  höhere  Stufen  erreicht  und  bleibende  Gewebe 
darstellt,  während  ein  anderer  auf  embryonalen  Stufen  zu- 
rückbleibt ,  zerfällt  und  resorbirt  wird  u.  s.  w.  oder  wie  der 
Eiter  und  die  Jauche  sich  im  Wesentlichen  als  Auswurfsstoff 
qualificirt. 

Die  Gewebsumstaltung  der  Exsudate  kann  im  Allgemei- 
nen eine  solche  sein  ,  der  zufolge  Texturen  zu  Stande  kom- 
men, welche  den  normalen  in  anatomischer,  chemischer, 
functioneller  Hinsicht  gleich  oder  doch  sehr  ähnlich  sind,  oder 
es  gehen  aus  dem  Exsudate  mehr  oder  weniger  heterologe 
Gebilde  hervor,  z.  B.  Eiter,  Krebse. 

In  ersterer  Rücksicht  sind  es  insbesondere  Zellgewebe, 
und  die  verschiedenen  zu  dessen  endlicher  Darstellung  tendi- 
renden  fibroiden  Gewebe,  ferner  Knorpel  (als  ossescirender) 
und  Knochen  mit  den  in  sie  eingehenden  Gefassen ,  welche 
als  organisirte  Entzündungsprodukte  hierin  Betracht  kommen. 

Solche  dienen  oft  als  Wiederersatz  verloren  gegangener 
Theile,  auch  zur  Ausfüllung  von  Linken,  gegeben  durch  Re- 
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keln —  Regeneration. 

Die  Regeneration  ist  eine  vollkommene  oder  eine 
unvollkommene,  d.  i.  sie  geschieht  durch  ein  dem  verlo- 
ren gegangenen  ungleichartiges  Gewebe  —  Narbe,  welche 
selbst  wieder  eine  bleibend  e  oder  eine  nur  provisorische 
d.  i.  eine  solche  ist,  welche  verschwindet,  nachdem  sich  in 
ihr  allmälig  Gewebselemente  entwickelt  haben ,  welche  den 
normalen  gleichen  ,  z.  B.  Nervennarbe  (S.  131). 

Wo  die  zurückbleibenden  Exsudate  nicht  zum  Wiederer- 
satze  dienen  ,  setzen  sie  eine  Massen  zunähme  des  erkrank- 
ten Organs.  Sie  sind  hier: 

a)  gleichförmig  eingelagert  zwischen  die  Elemente  des 
normalen  Gewebes  —  diess  gibt  eine  entzündliche  Hy- 
l>ertrophie,  welche  als  ächte  nur  wohl  im  Zellgewebe 
und  im  Knochensysteme  vorkömmt. 

b)  Oder  sie  bilden  eine  von  den  normalen  Geweben  mehr 
oder  weniger  abgegrenzte  grössere  Masse,  eine  Geschwulst. 
Solche  locale  Anhäufungen  von  Narbengewebe  kommen  häufig 
in  Muskeln  (Herz) ,  in  allen  Parenchymen  vor.  Auf  serösen 
Oberflächen  bilden  sie  die  nach  Form ,  Textur ,  Dichtigkeit 
und  Widerstandskraft  mannigfachen  organisirten  Pseudomem- 
branen und  pseudomembranösen  Adhäsionen. 

Hiezu  ist  noch  zu  bemerken : 

1.  In  massenreichen  zumal  starren  obsolescirenden  oder 
zu  dichten,  schrumpfenden  (flbroiden)  Texturen  umstalteten 
Exsudatenschwinden  die  (in selbe)  aufgenommenen  Gewebs- 
elemente in  Folge  von  Druck  und  Zerrung ,  Behinderung 
ihrer  Ernährung  und  Aufhebung  ihrer  Function.  Selbst  die 
anstossenden ,  benachbarten  Gewebe  gehen  in  Folge  beein- 
trächtigter und  aufgehobener  Function  eine  Atrophie  ein,  z.B. 
der  respiratorische  Muskelapparat  über  dicken ,  resistentes, 
schrumpfenden  pleuritischen  Exsudaten. 

9.  In  Hohlgebilden  veranlasst  das  Zurückbleiben  von 
Exsudaten  nicht  selten  eine  hypertrophische  Entwicklung  zu 
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cystenartigen  Erweiterungen  mit  Umstaltung  der  Textur  ihrer 
Wände  und  ihres  Inhaltes.  Hieher  gehören  die  Degenerationen 
der  Drüsenacini,  der  Follikeln  zu  Cysten.  (Vgl.  Cysten- 
formation.) 

3.  Starre  Exsudate  begründen  in  der  Consistenz-  und 

Dichtigkeitsvermehrung  der  entzündet  gewesenen  Gewebe 
den  Ausgang  der  Entzündung  in  die  sog.  Verhärtung.  Auf 
der  anderen  Seile  hat  das  Zurüc  kbleiben  von  weichen  flüssigen 

Exsudaten  eine  Lockerung,  Weichsein,  ZerreissJicbkeit  der 

Gewebe  zur  Folge. 

4.  Die  Formen  ,  unter  weichen  die  Exsudate  zurückblei- 
ben ,  linden  sich  häufig  an  Ort  und  Stelle  mit  einander  combi- 
nirt  vor ,  ja  es  können  neben  dem  in  Rede  stehenden  Aus- 
gange auch  noch  Resorption  (Resolution  )  und  selbst  Vereite- 
rung Statt  gehabt  haben. 

Vereiterung,  Verse  h  w  ä  r  n  n  g  ,  V  e  r  j  a  u  v  fi  u  n  u. 

Sie  besteht  in  einer  durch  corrosive  Beschaffenheit  des 
Exsudats  gesetzten  Consumtion  der  Gewebe.  Hiedurch  ist  die 
ulceröse  Aufzehrung  der  Gewebe  verschieden  von  dem  Sub- 
stanzverluste, welchen  entzündete  Gewebe  innerhalb  der  gut- 
artigsten Exsud  ate  durch  Necrose  und  Absorption  (Schwund) 
erleiden. 

Das  einen  solc  hen  Consumtionsprocess  bedingende  Exsu- 
dat muss  ein  flüssiges  sein,  gleichviel  ob  es  ursprünglich  ein 
solches  ist,  oder  zu  einem  solchen  aus  einem  starren  gewor- 
den ist.  Die  corrosive  Einwirkung  auf  die  Gewebe  macht  das- 
selbe zur  eigentlichen  Jauche  (Vgl.  S.  213).  Im  weitesten 
Sinne  gehören  auch  die  (S.  219)  erörterten  ,  durch  die  Acui- 
tät  der  Gewebsdestruction  ausgezeichneten .  schmelzenden 
Exsudate  hieher. 

Die  Art  und  Weise ,  wie  die  Gewebe  im  Contacte  mit 
der  Jauche  aufgezehrt  werden,  ist  ohne  Zweifel  sehrver- 
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schieden,  sie  häng  t  von  der  Natur  der  Jauche,  d.  i.  der  Qua- 
lität des  in  ihr  enthaltenen  deletären  Principes  ab. 

Die  Verjauchung,  das  Geschwür  nimmt  bald  einen  acu- 
ten, bald  einen  chronischen  Verlauf;  nicht  selten  werden 
in  kurzer  Zeit  grosse  Oewebsmassen  zerstört.  Die  Zerstö- 
rung ist  oft  durch  vorwaltende  Ausbreitung  nach  der  Fläche 
oder  durch  fiberwiegendes  Eindringen  in  die  Tiefe  ausgezeich- 
net. Es  hängt  ersteres  häufig  augenscheinlich  von  einer  be- 
sondern Verwandtschaft  des  Entzündungsprocesses  zu  fläch en- 
haften  Gewebsausbreitungen  ab  ;  letzteres  ist  häufig  durch  ein 
der  Entzündung  und  Jauchung  zum  Grunde  liegendes,  neben 
der  Zerstörung  sich  ohne  Unterschied  der  Gewebe  in  der  Ge- 
schwürbasis wieder  erzeugendes  Aftergebilde  bedingt. 

Beim  chron.  Verlaufe  ahmt  das  Geschwür  in  der  Produk- 
tion von  Granulationen  eben  so  wie  die  Eiterung  einen  Secre- 
tionsvorgang  nach.  (Vgl.  S.  818.) 

Nicht  alle  Gewebe  unterliegen  gleich  leicht  der  ulcerö- 
sen  Destruction.  Unter  gleichen  Umständen  werden  zarte, 
junge,  embryonal  constituirte  Gebilde  am  leichtesten  zerstört. 

Vom  Brande  —  Necrosis  —  überhaupt. 

Man  versteht  unter  Brand  -Necrose  —  das  Abster- 
ben eines  Organs  oder  Gewebes ,  welches  sich  durch  mehr 
oder  weniger  rasches  Zerfallen  der  Textur  und  chemischen  Zu- 
sammensetzung kund  gibt.  Der  Brand  kann  sowohl  weiche  als 
auch  starre  Texturen,  z.  B.  Knochen,  selbst  Flüssigkeiten, 
z.  B.  Blut  —  Necrose,  Sepsis  des  Blutes  —  betreffen.  Das  Zer- 
fallen geht  in  starren  Texturen  im  Allgemeinen  langsam  vor 
sich,  während  es  in  weichen,  saftigen  Geweben,  in  Flüssig- 
keiten rasch  überhand  nimmt.  So  wie  normale  Gewebe,  so 
können  auch  Neugebilde  jeder  Art,  Geschwülste  ,  Exsudate, 
Eiter  necrosiren.  Flüssigkeiten  degeneriren  durch  Necrose  zu 
Brand  jauche,  die  ansteckendste  und  zerstörendste  al- 
ler Jauchen. 
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Eine  Charakteristik  des  Brandes  im  Allgemeinen  ist  sehr 
schwierig  zu  geben ,  weil  der  Brand  sehr  vielgestaltig  and 
namentlich  je  nach  den  ursächlichen  Momenten  verschieden 
geartet  ist.  Gemeinhin  zerfallen  Weichparenchyme  zu  einer 
durch  den  hohen  Grad  von  Missfärbung  nnd  üblen  Geruch 
ausgezeichneten  zerfliessenden  Pulpe.  Ausnahmen  hievon 
bieten  aber  in  Menge  der  Brand  der  Knochen ,  der  mumifl- 
cirende  ,  der  weisse  Brand  dar. 

Die  Bedingungen  des  Brandes  sind  bald  örtliche ,  bald 
allgemeine;  demgemäss  hat  der  Brand  bald  die  Bedeutung 
eines  localen  Übels,  bald  die  des  Symptoms  einer  Allgemein- 
krankheit. Die  Bedingungen  des  ersteren  lassen  sich  ziemlich 
auf  Mangel  von  Blutzufahr  und  auf  unzulängliche  Erneue- 
rung (d.i.  Stase)  reduciren.  Er  kann  ursprünglich  flüssige 
Gewebe,  namentlich  das  Blut  befallen  und  breitet  sich  von 
diesen  auf  Festgebilde  aus,  oder  er  kann  ursprünglich  in 
Letzteren  auftreten. 

Brand  entwickelt  sich : 

1.  aus  absoluter  Blutstasi  s.  Eine  solche  erscheint 
unter  verschiedenen  Umständen : 

<0  Eine  jede  Hyperamie  (Congestion)  in  geschwächten 
oder  schwächenden  Potenzen  ausgesetzten,  gelähmten  Or- 
ganen und  Organabschnitten  kann  zu  absoluter  Stase  dege- 
neriren.  Vor  Allem  wird  diess  mit  den  asthenischen ,  hypo- 
statischen Hyperämien  in  lebensschwachen ,  peripheren , 
durch  beharrlichen  Druck  in  ihrer  Vegetation  beeinträchtigten 
Gebilden  der  Fall  sein. 

b)  Häutig  wird  die  mechanische  Hyperämie  zur  abso- 
luten Stase ,  wie  diess  so  oft  an  incarcerirten ,  strangulirten 
Organen,  ferner  in  Folge  von  ausgebreiteter  Obturation  der 
zurückführenden  Venen  an  den  untern  Gliedmassen  vorkommt. 

c )  Jede  Entzündungsstase  kann  in  absolute  Stase  aus- 
arten; auch  hierin  zeichnen  sich  die  Entzündungen  in  er- 
krankten ,  gelähmten ,  durch  intensive  äussere  Einwirkung 

Erschütterung,  Quetschung,  Frost,  Hitze,  —  geschwäch- 
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ten  Gebilden ,  die  hypostatischen  .  asthenischen  Entzündun- 
gen aus.  Auch  kann  eine  Entzündung  in  Folge  direct  oder 
indirect  schwächender  Einwirkungen  erst  während  ihres  Ver- 
laufs die  Neigung  zu  absoluter  Stase  acquiriren. 

In  der  absoluten  Stase  geht  das  Blut  brandige  Zer- 
setzung ein  ,  das  Blut  ist  somit  das  ursprünglich  abster- 
bende und  zerfallende  Gebilde.  Es  exsudirt  in  dem  Zustande 
brandiger  Zersetzung  durch  die  Gefässhaute  als  brandig- 
jauchiges Exsudat  und  veranlasst  in  diesen  und  end- 
lich in  den  umgebenden  Geweben  dieselbe  brandige  Zerse- 
tzung. Dieser  Gang  bedingt  die  gewöhnlichste  und  entwickelt- 
ste Form  des  feuchten  Brandes,  in  welchem  die  Gewebe  vom 
Blute  aus  zu  einer  dunkelfarbigen ,  zunderartig  zerreiss- 
lichen ,  zerfiiessenden ,  höchst  stinkenden  Pulpe  zerfallen. 
Die  dunkle  Missfärbung  erleidet  übrigens  bei  dem  aus  Ent» 
zündungsstase  entwickelten  Brande  durch  die  in  der  Entzfln- 
dungsstase  zu  Stande  gekommenen  elementaren  Bildungen 
(Produkte)  in  und  ausserhalb  des  Gef&sssystenis  mancherlei 
Modifikationen. 

Dieser  Brand  kömmt  je  nach  Umständen  mehr  oder  we- 
niger acut  zu  Stande,  insbesondere  sind  die  S.  220  erörterten 
brandigen  Schmelzungen  der  Gewebe  als  sog.  Putrescenzen 
durch  die  Rapidität  des  Verlaufs  ausgezeichnet. 

2.  Der  Brand  ist  bedingt  durch  Mangel  an 
Blutzufuhr. 

a)  Bei  Unwegsamkeit  grosser  Arterien,  Verengerung 
hohen  Grades  und  völlige  Verschliessung  im  Gefolge  von  Ar- 
teriitis und  Verknöcherung. 

Der  Brand  erscheint  hier  wenigstens  zum  grösseren  Theile 
als  trockener,  schwarzer,  mumiilcirender  Brand. 

b)  In  Folge  von  Druck  und  Zerrung  unmittelbar  an  der 
dem  Drucke  ausgesetzten  Stelle,  z.  B.  bei  Darmeinklem- 
mung  an  der  Stelle  der  Incarceration. 

c)  In  Folge  von  Zerstörung  der  Gefässe  eines  Theile» , 
Entblossung  desselben  von  ans  tossei)  den  gefässzuleitenden 
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Geweben  durch  ulcerösen  Process  oder  mechanische  Ver- 
letzung, z.  B.  de»  Knochens  von  Süsserer  und  innerer  B ein- 
baut ,  der  allgemeinen  Decken  vom  unterliegenden  Zellge- 
webe, des  Darmfells  von  den  unterliegenden  Schichten,  BIoss- 
legang  der  Lunfenpleura  von  Lungencavernen  her  u.dgl. 

Der  Brand  erscheint  als  weisser,  gelblich  weisser  Schorf. 

Hieher  gehört  auch  die  Necrose  kleinerer  durch  Exsu- 
dat auf  mechanische  Weise  oder  durch  ulcerösen  Process  lose 
gewordener  Gcwebstheile. 

d)  Bei  Unwegsamkeit  der  feinen  und  capillaren  Gefasse 
in  grösserer  Ausbreitung  wegen  obturirender  Gerinnung  oder 
Compression  von  umgebendem  Exsudat. 

In  letzterem  Falle  erscheint  der  Brand  im  Gefolge  von 
Entzündung.  Einem  solchen  Brande  unterliegen  insbesondere 
gefassarme  Gewebe  ,  z.  B.  compacte  Knochen ,  Callosittten. 
Je  nach  der  Natur  der  Gerinnung  und  des  Exsudates  ist 
die  Farbe  der  necrosirenden  Gewebe  verschieden.  Der  ge- 
wöhnlichen croupösen  Natur  massenreicher  Exsudate  ent- 
sprechend necrosiren  die  betroffenen  Gewebe  meisthin  mit 
gelber  gelbgrünlicher  Färbung 

3.  Der  Brand  ist  der  Ausdruck,  die  Locali- 
sation  einer  Anomalie  der  Blutkrase  und  zwar 
einer  bald  unmittelbar  durch  Infection  (Contagion)  gegebenen, 
bald  aus  andern  Krascn  sich  entwickelnden  Sepsis  —  pu- 
triden Zersetzung  —  des  Blutes,  welcher  zufolge  dem  Blute 
überhaupt,  zumal  aber  dem  in  Stase  versetzten  oder  in 
spontane  Gerinnung  gerathenen  eben  so,  wie  dem  aus  ihm  her- 
vorgegangenen Exsudate,  die  Neigung  zum  brandigen  Zer- 
fallen —  Necroae  —  inhirirt. 

Man  unterscheidet ,  wie  oben  angedeutet  worden  ,  meh- 
.  rere  Arten  des  Brandes. 

i.  Den  aus  einem  innere  Momente  entwickelten  Brand 
unterscheidet  man  von  dem  durch  Überwiegende  äussere 
Ursache  veranlassten  durch  die  Bezeichnung  primärer 
Brand. 
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2.  Heisser,  acuter,  entzündlicher  Brand, 
Gangräna.  In  welcher  Weise  die  Entzündung  zum  Brande 
föhrt,  lässt  sich  ziemlich  aas  den  bisherigen  Erörterungen 
abnehmen : 

a)  Die  Entzündungsstase  degenerirt*  ihrer  Intensität 
wegen  zur  absoluten  Stase,  oder  sie  wird  durch  präexistente 
Schwäche  des  erkrankten  Gewebes  oder  schwächende  Ein- 
wirkungen während  ihres  Verlaufs  hiezu  bestimmt. 

b)  Sie  veranlasst  Brand  durch  ihre  Produkte  mittelst 
Compression  der  Capillargeffisse,  mechanischer  oder  ulcerö- 
ser  Ablösung  von  Gewebstheilen. 

Im  ersten  Falle  betrifft  dieNecrose  zunächst  das  in  Stase 
begriffene  Blut,  im  zweiten  die  Gewebe.  Im  ersten  Falle  ist 
der  Brand  gleichsam  ein  Ausgang  der  Entzündung,  welcher 
jenem  in  Zertheilung  gegenübersteht ,  im  zweiten  Falle  ist 
er  eine  entfernte  Folge  derselben. 

Dergestalt  kann  der  Brand  in  Geweben  auftreten,  welche 
an  den  Folgen  von  Entzündung  leiden,  ohne  selbst  ein  Aus- 
gang derselben  zu  sein. 

3.  Kalter  Brand,  Sphacelus  wird  derjenige  ge- 
nannt, welcher  sich  nicht  aus  Entzündung  ableiten  lässt. 

4.  Feuchter  Brand;  er  begreift  das  Zerfallen  von 
flüssigen  Stoffen  zu  Brandjauche  und  das  Zerfallen  von  festen 
Geweben  zu  einer  in  verschiedener  Weise  missfarbigen,  zer- 
fliessenden,  durch  die  Entbindung  von  stinkenden  Gasen  aus- 
gezeichneten Pulpe.  Es  ist  jener  Brand  ,  der  sich  aus  abso- 
luter Blutstasis  entwickelt,  also  auch  der  entzündliche  Brand. 
Er  lässt  sich  der  Fäulniss  thierischer  Substanz  beim  Vorhan- 
densein von  Wasser  verglcichen. 

5.  Trockener  Brand;  er  betrifft  die  Gewebe  in  Folge 
von  Mangel  an  Blutzufuhr  und  erscheint  als  Absterben  mit  Ver- , 
schrumpfen  oder  Verdorren  zu  einer  anfangs  zähen,  endlich  aber 
zunderartig  zerfallenden  Masse  (Schürfe).  Oft  und  nament- 
lich bei  der  in  Folge  von  Unwegsamkeit  der  Arterien  an  den 
Gliedmassen  zumal  den  untern  sich  entwickelnden  sogenannten 
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Gangräna  senilis  werden  die  brandigen  Gewebe  schwarz ; 
man  nennt  insbesondere  dann  den  Brand  auch  mnmificiren  de 
Gangrän.  Er  lässt  als  solcher  eine  Vergleichung  mit  derVer- 
moderong  organischer  Substanz  d.  i.  Fäulnis 8  bei  Mangel  oder 
unzulänglicher  Feuchtigkeit  mit  Ausscheidung  freier  Kohle 
zu.  Vorzuglich  der  trockene  Brand  wird  häufig  Brand- 
schorf geheissen. 

6.  Schwarzer  Brand,  Brandschorf. 

7.  Weisser  Brand  ,  Brandschorf.  Ein  solcher 
kommt  besonders  in  Folge  von  Druck  bei  Incarceration ,  von 
Blosslegung  häutiger  Gebilde  von  unterliegenden  Geweben, 
z.  B.  als  Peritonaalschorf  auf  der  Basis  von  Darmgeschwüren 
vor.  Nebstdem  kömmt  ein  solcher  zu  Stande,  indem  von  crou- 
pösem  Faserstoffexsudatc  vollgepfropfte  Gewebe  oder  solche 
Exsudatgerinnungen  selbst  necrosiren;  es  betrifft  diess  be- 
sonders die  allgemeinen  Decken,  Schleimhaute,  zellstoffige 
und  fibröse  Ausbreitungen  auf  Wund-  und  Geschwürsflachen. 
Es  gehört  hieher  auch  der  Hospitalbrand. 

Von  diesen  verschiedenen  Arten  des  Brandes  sind  oft 
mehrere  gleichzeitig  vorhanden ,  namentlich  ist  trockener 
(mumificirender)  und  feuchter  Brand  sehr  häufig  combinirr. 
Bei  der  sog.  Gangräna  senilis  finden  sich  unter  der  zu  einer 
schwarzen  dürren  Schwarte  verwandelten  allgemeinen  Decke 
Herde,  in  denen  die  Ocwebe  zu  einer  feuchten  Klinkenden 
Pulpe  zerfallen. 

So  wie  der  Brand  der  Festgebilde ,  der  Brandschorf  ver- 
schieden ist,  so  ist  auch  die  Brandjauche  als  necro- 
sirtes  Blut  oder  Exsudat  verschieden  je  nach  der 
Krasis  und  Constitution,  unter  welcher  beide  vom  Brande  be- 
fallen wurden.  So  ist  die  Xecrose  typhösen  Blutes  von  der 
des  Eiterblutcs,  des  croupös-faserstoftlgen  verschieden. 

So  wie  normale  Gewebe,  so  köunen  auch  erkrankte  Ge- 
webe  und  Xeubilduugeu,  z.  B.  Fibroiden,  Krebse  vom  Brande 
befallen  werden.  Wie  dem  ulceröseu  Processe,  so  unterlie- 
gen auch  dem  Brande  niehf  alle  Gewebe  gleich  leicht.  Kno- 
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eben ,  elastisches  Gewebe  ,  fibröse  Gebilde  widerstehen  dem 
Brande  mehr  als  Muskeln,  Zellgewebe,  Schleimhaute  u.s.w. 
Insbesondere  leicht  werden  lockere  embryonale  Texturen,  wie 
manche  Krebse,  leicht  vom  Brande  befallen  und  zerstört. 

Die  constituirenden  Elemente  einer  brandigen  Gewebs- 
inasse sind  nebst  mehr  oder  weniger  wohlerhaltenen  Gewebs- 
trOmmern  grössere  und  kleinere  schwarzcontourirte  Molecule 
bis  zur  staubförmigen  Punktmasse,  schwarze  und  braune 
Pigment körnchen,  Fett-Tropfen  und  Krystalle,  Salzkrystalle. 

Der  Contact,  die  Wechselwirkung  mit  der  Atmosphäre 
ist  durchaus  nicht  zur  Entstehung  des  Brandes  nöthig,  er 
entsteht  in  völlig  gleicher  Weise  wie  an  Susseren  Theilen 
auch  in  Organen,  welche  durchaus  in  keinen  Contact  mit  der- 
selben treten,  z.  B.  Leber,  Milz  u.  s.  w. 

Eine  höchst  wichtige  die  Tendenz  zur  Heilung  invol- 
virende  Erscheinung  ist  die  Begrenzung  des  Brandes  durch 
einen  ulcerösen  Entzündungsprocess ,  die  durch  ihn  vermit- 
telte« Absonderung  des  brandig  Gewordenen.  Die  endliche 
Heilung  kommt  hierauf  durch  jenen  Entzündungsprocess  zu 
Stande,  indem  er  zu  einem  Eiter-producirenden  und  regene- 
rirenden  wird. 

Charakteristik  entzündeter  Gewebe  und  Dia-* 
gnose  der  Entzündung  an  der  Leiche. 

Von  dem  Befunde  entzündeter  Gewebe  im  Allgemeinen 
l&sst  sich  Behufs  der  Diagnose  an  der  Leiche  den  Grund- 
zügen nach  Folgendes  entwerfen: 

In  dem  Zeiträume  vor  der  eigentlichen  Exsudation  ist 
das  erkrankte  Organ  (im  Entzündungsherde)  geröthet,  in^ 
jicirt,  d.i.  ungewöhnlich  blutreioh,  geschwellt  und  zugleich 
gelockert,  weicher,  zerreisslich.  Die  Röthe  muss  durch  In- 
jection  gegeben  sein  und  sorgfältig  von  jeder  Imbibitionsröthe 
unterschieden  werden.  Die  Schwellung  und  Lockerung  rührt 
von  der  Tränkung  des  Gewebes  mit  exsudirtem  Blutserum  her. 
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Gemeinhin  ist  die  Schwellung  mit  Voluniszunahme  ver- 
gesellschaftet ,  es  machen  hievon  jedoch  schwammige  Tex- 
taren und  namentlich  die  Lange  eine  Ausnahme.  -Bei  protra- 
hirten  (zumal  hypostatischen)  Stasen  hat  nämlich  die  Wal- 
stang des  Gewebes  häufig  eine  Versch liessang  der  Lungen- 
zellen and  Unzugänglichkeit  derselben  für  die  Atmosphäre 
zar  Folge,  das  Volumen  des  entzündeten  Theiles  sinkt  unter 
das  normale. 

Da  jedoch  auch  eine  blosse  Hyperämie  ähnliche  Erschei- 
nungen, wenn  auch  in  niederem  Grade  setzt,  so  fragt  es 
rieh,  welche  Kriterien  werden  in  der  Leiche  zu  dem  Aus- 
sprache bestimmen  ,  dass  es  zur  Entzfindungsstase  gekom- 
men sei? 

Das  einzige  unterscheidende  Kriterium  an  der  Leiche 
geben  die  Veränderungen,  welche  das  Blut  in  der  Capillari- 
tat  des  Gewebes  während  der  Entzüudungsstase  erleidet, 
Veränderungen,  welche  zum  Theile  auch  dem  unbewaffneten 
Auge  wahrnehmbar  sind  (Vgl.  S.  18»). 

Nach  geschehener  Exsudation  gibt  das  Produkt  (Exsu- 
dat) iusoferne  den  unwiderleglichen  Nachweis  einer  Entzün- 
dung, als  es  ein  solches  ist,  welches  erfahrungsgemäss  die 
Entzündung  allein  producirt,  z.B.  Eiter,  croupQser  Faser- 
stoff. —  Die  Röthe  und  Injection  können  hier  gewöhnlich 
nicht  mehr  in  Betracht  kommen ,  weil  sie  meist  mit  der  Ex- 
sudation gewichen  sind ;  auch  die  Geschwulst ,  die  Wulstung 
des  Gewebes  kann  zum  grossen  Theile  im  Tode  einem  Collap- 
sus  Platz  gemacht  haben.  Die  Lockerung  der  Gewebe  besteht 
fort,  nur  erscheint  sie  bei  starren  Exsudaten  mehr  in  Form 
von  Brüchigkeit ,  z.  B.  die  hepatisirte  Lunge. 

Wo  aber  das  Exsudat  ein  Blastem  ist,  welches  erfah- 
rungsgemäss auch  ohne  Entzündung  exsudirt ,  dort  entsteht 
die  Frage,  welche  Umstände  berechtigen  ein  solches  Blastem 
für  das  Produkt  einer  Entzündung  zu  halten?  Solche  sind 

a)  rasche  Produktion  des  Blastems  in  ansehnlicher 
Menge , 
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6)  zugleich  vorhandene  Exsudate,  welche  erfahrangs- 
gemäss  nur  die  Entzündungsstase  producirt , 

c~)  Analogie  der  GewebBstörung  mit  jener  bei  entzünd- 
licher Produktbildung,  zumal  wenn  zugleich  eine  Analogie 
des  Exsudates  mit  einem  der  Entzündung  ausschliesslich  zu- 
kommenden Produkte  vorhanden  ist,  z.B.  die  Analogie  der 
tuberkulösen  LungeninAltraüon  mit  Hepatisation  einerseits 
und  die  gleichzeitige  Analogie  des  hepatisirenden  Tuberkels 
mit  croupösem  Faserstoffexsudat. 

Endlich  ist  noch  wichtig  zu  constatiren ,  ob  die  Erschei- 
nungen in  der  Nähe  eines  Produktes  die  Residuen  der  Ent- 
zündung seien,  die  dasselbe  producirte,  oder  ob  sie  die  Ru- 
dimente einer  erst  durch  dasselbe  veranlassten  neuen ,  con- 
secutiven  Entzündung  seien ;  die  Unterscheidung  l&sst  sich,  so 
weit  sie  überhaupt  möglich  ist,  aus  dem  Gesagten  von  selbsi 
entnehmen. 

Corollarien. 

1.  Der  Entzündungsprocess  ist  insbesondere  geeignet, 
die  primitive  (ursprüngliche)  Differenz  der  Blasteme,  eine 
zufolge  innerer  (endogener)  Bildungs Vorgänge  gegebene, 
ihnen  von  vom  herein  inhärirende  Qualität  zu  erweisen. 

2.  Er  ist  eben  so  vorzüglich  geeignet,  die  gemischte 
Natur  der  Blasteme  überhaupt  darzuthun ,  und  hierin  die 
Mannigfaltigkeit  der  in  ein  Neugebilde  eingehenden  Form-  und 
Mischungsbestandthcile  zu  begründen. 

3.  Er  schliesst ,  der  Exsudation  von  Plasma  im  Ernäh- 
rungsaote  gegenüber,  eine  Reihe  von  Exsudationsprocessen , 
die  sich  dem  Grade  wie  der  Art  nach  mehr  oder  weniger 
den  in  ihm  Statt  habenden  Vorgängen  nähern  mögen. 

4.  Es  gibt  kaum  ein  Neugebilde ,  dessen  Blastem  nicht 
durch  Entzündung  producirt  werden  könnte.  Dagegen  liefert 
die  Entzündung  Produkte,  die  allein  ihr  zukommen.  Dabei  ist 
zu  bemerken,  dass  es,  wo  eine  entsprechende  Krase  obwaltet, 
einer  desto  weniger  exquisiten  Stasc  zur  Produktbildung  be- 
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dürfe,  je  höher  der  Grad  des  dyskrasischen  Vorganges  im  6c- 

sanimtblute  ist.  Solche  Exsudationsvorgänge  pflegt  man  nebst 
andern  im  nächsten  Capitel  zu  erörternden  Processen  wegen  der 
Schnelligkeit  der  Produktbildung  und  der  Geringfügigkeit  der 
Erscheinungen  der  Stasc  Ablagerungen  zu  nennen. 

öj  Au  hoinöoplastischen  Geweben  producirt  die  Entzün- 
dung Zellgewebe,  eine  der  organischen  Muskelfaser  ähnliche 
Faser,  Oran*i<orischen)  Knorpel,  Knochen,  Blut  und  Gefässe. 
Die  Regeneration  von  Nervenfasern  nach  Wunden  mit  Sub- 
stanzverlust erscheint  nicht  als  eine  Neubildung  aus  dem  Ex- 
sudate, sondern  als  ein  Wachsen  der  Nerven  von  ihren  durch- 
schnittenen Enden  aus  innerhalb  des  zu  einer  (provisorischen) 
Narbe  gewordenen  Exsudates. 

6.  Die  Eutzündung  hat  bald  eine  locale  Bedeutung,  bald 
eine  allgemeine,  wo  sie  als  Localisation  einer  anomalen  Krasc 
in  dieser  als  Allgemeinkrankheit  ursächlich  begründet  ist. 

7.  Die  Entzündung  kann  mit  jeder  Krase  zufällig  oder 
aber  als  Symptom  der  letzteren  vorkommen.  Zum  Theil  ist 
dies  durch  die  zeitherige  Aufstellung  einer  arthritischen, 
scrophulösen  ,  scorbutischen  Entzündung  u.  s.  w.  anerkannt. 
Der  Usus  hat  die  Entzündung  mit  faserstoifigen  Exsudaten 
und  einer  entsprechenden  sog.  phlogistischen  Krase  zu  legi- 
timen Entzündungen  gestempelt. 

8.  Was  ist  von  der  Ansicht  zu  halten ,  welche  die  Ent- 
zündung als  erhöhte  Lebens-  uud  Bildungsthätigkeit,  als  er- 
höhte Gefassthatigkeit ,  als  Reactiou  deutet  ? 

Von  einer  erhöhten  Gefassthatigkeit  kann  weder  im 
Sinne  einer  neuropathologischen  noch  im  Sinne  der  Attrac- 
Üonstheorie  die  Rede  sein.  —  Eine  rege  Bildungsthäiigkeit 
ist  im  Entzunduogsprocesse  allerdings  vorhanden ,  allein  in 
den  Bildungsvorgängen  ist  doch  vorzüglich  die  qualitative 
Anomalie  hervorstechend.  Selbst  der  adhäsive  Entzündungs- 
process,  in  welchem  man  etwa  noch  am  ehesten  eine  Erhö- 
hung des  normalen  Ernahrungsprocesses  sehen  könnte,  pro- 
ducirt  nur  wenige  und  nur  einfache  Texturen. 
Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd.  16 
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Die  Deutung  der  Entzündung  als  Reaction  des  Organis- 
mus gegen  eine  krankmachende  Polenz  mittelst  des  GefSss- 
systems  ist  eine  ans  dem  Systeme  gefolgerte  Auslegung  der 
Dinge.  Die  Entzündung  bleibt  eine  ihres  Zweckes  unbewusste 
Erkrankung,  hervorgerufen  durch  ein  ursächliche»  Moment, 
die  so  lange  anhilt  oder  sich  wiederholt ,  als  dieses  wirksam 
iat.  Nur  in  diesem  Sinne  von  Wirkung  und  Ursache  im  All- 
gemeinen ist  die  Bezeichnung  einer  Entzündung  als  Reaction 
zulassig. 

Sogenannte  Ablagerung,   auch  Metastase. 

Nebst  den  sehr  rasch  und  unvermerkt  zu  Exsudation  ge- 
langenden Entzündungsprocessen  trifft  die  Bezeichnung  Ab- 
lagerung. Depot  (noch  Metastase,  Phlebitis  ca- 
pillaris,  lobnlire  Processe)  —  bei  eitriger  Beschaf- 
fenheit des  Produktes.  Eiterablagerung,  Eiterdepot 
besonders  gewisse  Processe ,  welche  neben  der  Schnel- 
ligkeit ,  mit  welcher  sie  sich  etabliren,  in  vielflacher  Hinsicht 
bu  den  merkwürdigsten  gehören.  —  Ob  die  eben  gedachten 
Beziehungen  und  namentlich  der  Name  Ablagerung  entspreche 
oder  nicht,  wird  sich  von  selbst  ergeben;  jedenfalls  tbut  es 
noth,  mit  dem  Xanien  einen  bestimmten  Begriff  zu  verbinden 

Diese  Processe  gründen  sich  aufErkrankung  des  Faser- 
stoffes mit  Neigung  zu  Gerinnung;  sie  bestehen  darin,  das? 
das  Blut  in  Fol^e  spontaner  oder  durch  Infection  d.i.  die  Auf- 
nahme verschiedener  Stoffe  gegebenen  Erkrankung  die  Nei- 
gung zur  Gerinnung  aequirirt  und  innerhalb  des  Gefasssy- 
atems  mit  mehr  oder  weniger  markirter  Ausscheidung  des 
Faserstoffs  gerinnt 

Die  Stelle  des  Geftsasystems .  wo  sich  dies»  ereignet: 
int  ein  grosseres  Gcflassrohr  oder  aber  und  zwar  ungleich 
häufiger  die  CapülaritSt  irgend  eines  Organs.  In  Bezug  des 
ersteren  sind  es  —  entsprechend  der  so  gewöhnlichen  Auf- 
nahme delet&rer  Stoffe  in  das  Venenblut  —  grössere  Venen, 
»ehr  gewöhnlich  in  der  Nihc  der  Infectionsstelle.  In  Bezug 
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des  letzteren  ist  kein  Punkt  de«  capillaren  Gerasssystems 
ausgenommen,  jedoch  sind  es  ganz  vorzüglich  sehr 
gefössreiche  und  zugleich  solche  Organe,  in  welchen  das 
Blut  wichtige  Veränderungen  erleidet  —  Lungen ,  Milz , 
Nieren  u.  s.  w. 

In  grossen  Geflssen  hat  die  Erhebung  des  Befundes 
keine  Schwierigkeit.  Die  Gerinnungen  sind  bei  völliger  Ab- 
wesenheit aller  Erscheinungen  von  Entzündung  der  Gefäss- 
h&ute  an  Ort  und  Stelle  obturirende,  lange,  cylindrisohe, 
oder  kleinere,  klumpige,  in  Gef&ssst&mmen  auch  wohl  mem- 
branartige,  in  Arterien  zumal  an  rauhen  ausgebuchteten  Stel- 
len anklebende  Coagula,  welche  desto  leichter  für  das  Pro- 
dukt von  Gefässentzöndung  gehalten  werden  können,  je  reiner 
der  sie  constituirende  Faserstoff  ist,  und  je  mehr  dieser  durch 
gelbe  Farbe  und  sonstigen  Habitus  dem  croupösen  Faserstoff- 
exsodate  fihnelt.  Auch  die  verschiedenen  Gerinnungen  in  den 
Herzhöhlen ,  die  Klappen-,  die  globulösen  Vegetationen  ge- 
hören hieher. 

Die  cylindrischen  und  klumpigen  Gerinnungen  sind  im 
Allgemeinen  bald  gleichmässig  von  aufgenommenen  Blutkör- 
perchen roth,  bald  kommen  darin  Schichten  vor,  die  sich 
durch  geringeren  Gehalt  hieran  und  somit  durch  blassere 
rothe  Färbung,  ja  durch  völligen  Mangel  derselben  aus- 
zeichnen, die  somit  fast  aus  reinem  abgeschiedenen  Faser- 
stoff bestehen. 

In  der  Capillarit&t  hat  die  directe  Nachweisung  des  Pro- 
cesses  manche  Schwierigkeit.  Es  l&sst  sich  begreifen ,  dass 
neben  dem  Vorgange  innerhalb  dcrGefässe  und  in  Folge  des- 
selben eine  Exsudation  von  Blutserum  und  selbst  einem  T heile 
Plasma  mit  Blutroth  Statt  findet.  Durch  diese  Exsudation  wer- 
den die  Gefässe  verdeckt  und  unkenntlich.  Aber  schon  dess- 
halb,  weil  der  Process  in  grossen  Gefässen  vorkömmt,  dürfte 
über  die  Existenz  desselben  in  den  Capillargef&ssen  kaum 
ein  Zweifel  sein. 

In  der  Capillarität  eines  Orgaus  erscheint  der  Process 
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ursprünglich  als  ein  dunkelruthor.  bisweilen  rnthlieh-weiss  ge- 
sprenkelter oder  gestriemter  umschriebener  Infaretas  von  der- 
ber ,  brüchiger  Consistenz. 

Diese  Inrnrcten  bieten  bezüglich  ihres  Sitzes  and  ihrer 
Form  das  Eigentümliche  dar,  dass  sie  vorzüglich  in  der 
Peripherie  der  Organe  —  Lungen  ,  MHz  ,  Nieren  u.dgl.  — 
vorkommen,  von  Gestalt  entweder  rundliche  Knoten  oder  aber 
mit  ihrer  Basis  nach  der  Peripherie  des  Organs  sehende,  an 
die  Hülse  des  Organs  stossende  ,  nach  innen  zu  sich  verjün- 
gende  Keile  darstellen.  Immer  sind  sie  in  namhafter  Anzahl 
und  gemeinhin  neben  Exsudationsprocessen  vorhanden.  Ihre 
Grösse  ist  meist  unbeträchtlich,  gewöhnlich  erbsen  —  nuss- 
gross;  in  Organen  gelappten  Baues ueissen  sie  auch  lobuläre 
Metastasen. 

Die  weiteren  Veränderungen  sind  verschieden,  sie  ent- 
sprechen der  Natur  der  Gerinnung  und  hiemit  der  der  Bluts- 
(Faserstoff-)  Erkrankung. 

Bald  verwandeln  sie  sich  mit  Verkleinerung  und  Ver- 
dichtung, mit  Verödung  der  Gefässlumina  und  des  inbegriffe- 
nen Gewebes  zu  einem  flbroiden  noch  weiters  schrumpfenden, 
die  Umgebung  narbig  einziehenden  Callus,  in  welchem  häu- 
fig Reste  des  Blutroths  als  rostbraune,  rostgelbe  Färbungen 
zurückbleiben. 

Oft  mögen  sie  durch  allmälige  Auflösung  und  Wieder- 
aufnahme in  die  Blutmasse  in  einem  fein  vertheilten  Zustande 
(wie  der  Thrombus)  —  gleichsam  auf  dem  Wege  von  Reso- 
lution (Resorption)  mit  Unversehrtheit  des  Gewebes  heilen. 

Bald  zerfallen  sie  zu  einer  eitrigen ,  jauchigen  Flüssig- 
keit ,  zu  Brandjauche  mit  Schmelzung  und  Necrose  der  in- 
begriftenen  Gewebe,  woraus  ein  Eiter-,  ein  Jaucheherd ,  ein 
Brandschorf  in  dem  Organe  resultirt.  In  grösseren  Gerinnun- 
gen gebt  diese  Metamorphose  sehr  gewöhnlich  vom  centra- 
len Stratum  aus;  der  Infarctus  in  der  Capillarität  bekömmt  in 
der  Peripherie  der  Organe  das  Ansehen  eines  deren  Ober- 
fläche überragenden  furo ukel artigen  Gebildes. 
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Oft  findet  eine  Fettomwandlung  der  Gerinnung  atatt. 

Bisweilen  haben  die  Gerinnungen  den  Charakter  von  Tu- 
berkel, von  Krebs  (zumal  Medullarkrebs).  In  dieser  Weise, 
d.  i.  in  Form  dieser  Processe  mag;  öfter  die  vielfältige  rasche 
—  durch  Iajectioo  von  Krebsblastem  im  Tbiere  bewerkstel- 
ligte —  Produktion  von  Krebs  zo  Stande  kommen. 

Diese  Processe  mögen  endlich  vielleicht  auch  manchen 
grossen  eine  Krase  erschöpfenden  Metastasen  zum  Grunde 
liegen,  welche,  indem  sie  die  Capülaritit  in  grosser  Aus- 
dehnung befallen,  den  Ausgang  in  Brand  nehmen,  z.  B.  man- 
che Metastasen  im  Gefolge  von  Typhus,  Eianthemen  u.  s.  w. 

Bezüglich  der  Organe,  in  deren  Capillarit&t  dieselben 
bei  einer  durch  Infection  gesetzten  Bluterkrankung  vorzüg- 
lich vorkommen,  stehen,  sofern e  es  gewöhnlich  Venenblut 
ist ,  welches  zunächst  die  Infection  erleidet ,  die  Lungen  als 
eine  Capülaritit,  auf  die  das  inncirte  Venenblut  zunächst 
stösst,  obenan.  Auf  dem  Wege  des  arteriellen  Stromes  trifft 
das  inllcirte  Blut  sodann  auf  die  Capillaritaten  der  Milz ,  der 
Nieren.  Endlich  kommen  bei  höherem  Grade  der  Dyskrasic 
alle  andern  Gewebe,  Schleimhäute,  allgemeine  Decken  und 
subcutanes  Zellgewebe ,  selbst  Knochen  an  die  Reihe. 

Die  Leber  wird  bei  Infection  des  Pfortaderblutes  vor  Al- 
len, sonst  aber  in  Gemeinschaft  mit  den  andern  Gebilden  und 
durchaus  nicht  häufiger  als  namentlich  die  Milz,  die  Nieren 
befallen. 

Dans  im  Vergleiche  mit  grösseren  Gefässen  und  insbe- 
sondere arteriellen  diese  Processe  vorzugsweise  in  der  Ca- 
pillarit&t Statt  finden,  scheint  in  der  Verlangsamung  des  ca- 
pillaren  Blutstroms  zu  liegen  ,  welche  an  und  für  sich  die 
Gerinnung  begünstigt  und  zugleich  eine  längere  Contactwir- 
kung  des  deletärcn  Stoffes  mit  dem  Blute  möglich  macht. 
Überdiess  scheint  ihre  Entstehung  in  gewissen  Organen,  wie 
oben  bemerkt ,  durch  die  Umwälzungen ,  welche  das  Blut  in 
ihnen  im  Ernährungs-  und  Ausscheidung* processe  erleidet, 
angeregt  zu  werden. 
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So  sehr  empfindlich  Bich  auch  das  arterielle  Blut  für  In- 
fection,  z.  B.  bei  Arteriitis  zeigt ,  so  sind  doch  Gerinnungen 
in  Arterien  (und  zwar  im  Aortensystem)  —  ausgenommen 
jene  an  Ort  und  Stelle  einer  Arteriitis  —  gegenüber  den 
Venen  höchst  selten.  Wahrscheinlich  ist  diess  in  der  grossen 
Schnelligkeit  des  arteriellen  Blutstroms  begründet.  Im  arte- 
riösen Herzabschnitte  dagegen  entstehen  sie  bei  Herabstim- 
mung  der  Herzthätigkeit  sehr  leicht,  viel  leichter  als  im  rech- 
ten Herzen  aus  dem  Venenblute.  (Vgl.  das  Weitere  in  ver- 
schiedenen Capiteln  der  speciellen  Anatomie.) 

In  welcher  Weise  sich  diese  Processe  an  die  Entzündung 
und  ihre  Ausgänge  anknüpfen,  wird  von  selbst  klar,  —  sie 
stellen,  bedingt  durch  hohe  Grade  dyskrasischer Erkrankung 
der  Blutmasse ,  die  Produktbildung ,  Exsudatausscheidung 
in  endogener  Weise ,  innerhalb  des  Gefässsystems  dar. 
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B.  Voo  den  organisirten  Neubildungen 

Im  Besonderen. 

Nachdem  wir  im  Vorangegangenen  von  den  organisirten 
Neubildungen  überhaupt,  von  deren  Blasteme  und  endlich 
von  solchen  Processen  gehandelt  haben ,  welche  in  augenfäl- 
liger Weise  letzteres  produciren,  kommen  wir  zu  der  beson- 
deren Betrachtang  der  Neubildungen. 

Es  fragt  sich,  welche  Ordnung  wir  hierbei  beobachten 
wollen  ?  Hierauf  bemerken  wir,  mit  Hinweisung  au/S.  131  u.  ff. 

1.  Eine  Anordnung  nach  dem  morphologischen  Verhal- 
ten ist  unzulässig: 

a)  Die  Elemente  sind  an  und  für  sich  viel  zu  gleich- 
artig, ihre  secundäre  Anordnung  einerseits  dagegen  zu  viel- 
gestaltig, andererseits  aber  bezüglich  der  Natur  der  Neu- 
bildung gleichgültig. 

b)  Die  Elemente  sind  wandelbar,  was  heute  im  em- 
bryonalen Zustande  sich  befindet,  ist  morgen  weiter  gedie- 
hen; sehr  häufig  bestehen  mehrfache  Entwickelungsstufen 
neben  einander. 

e)  Es  kommen  Dinge  zusammen ,  die  in  vielen  andern 
wichtigern  Rücksichten  different  sind. 

Dagegen  bietet  das  morphologische  Verhalten  allerdings 
für  die  Aufstellung  von  Unterabtheilungen  (Gattungen  und 
Arten)  und  für  ihre  Bezeichnung  beachte  nswerthe  Momente  dar. 

t.  Gegen  eine  Sonderung  der  Neubildungen  nach  den 
sie  constituirenden  nähern  chemischen  Bestandtheilen,  Faser- 
stoff, Albuinen,  Caaeln,  Leim,  Hornsubstanz,  Pigment  u.  s.  w. 
lässt  sich  Ähnliches ,  wie  die  Wandelbarkeit  der  genannten 
Stoffe  und  ihre  häufige  vielfältige  Combination  in  demsel- 
ben Gebilde  einwenden.  Auch  sie  bringt  Dinge  einander  nahe, 
welche  in  höchst  beachtenswerthen  andern  Rücksichten  ein- 
ander fremd  sind. 
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3.  Wie  man  es  mit  der  Sonderling  der  Neubildungen  in 
Homöoplasien  und  Heteroplasien  zu  halten  habe,  darüber 
haben  wir  das  Wesentliche  S.  126  erörtert. 

Gegen  eine  systematische  Durchführung  derselben  ist 
noch,  nebst  der  unnatürlichen  Strenge,  insbesondere  der 
Umstand  einzuwenden :  Sie  spaltet  die  Neubildungen  in  zwei 
grosse  Reihen,  in  der  ersten  bietet  sie  allerdings  vielerlei 
Anhaltspunkte  in  den  Analogien  zur  weitern  Einteilung  und 
Bezeichnung  dar,  in  der  zweiten  dagegen  bleibt  man,  wenn 
man  nicht  gegen  das  Princip  dennoch  zu  Vergleichen  mit  nor- 
malen Texturen  seine  Zuflucht  nehmen  will ,  auf  einen  dem 
Systeme  fremden  Eintheilungsgrund  hingewiesen. 

4.  Wie  wenig  die  gut-  oder  bösartige  Natur  der  Neu- 
bildungen im  Allgemeinen  einen  wissenschaftlichen  Einthei- 
lungsgrund abzugeben  im  Stande  sei,  ist  an  und  für  sich 
klar.  (Vgl.  S.  127.) 

Um  diesen  Andeutungen  gemäss  den  Unzukömmlichkei- 
ten der  einen  wie  der  andern  Eintheilung  auszuweichen,  wol- 
len wir  in  der  Aufführung  der  Neubildungen  einen  Mittelweg 
einschlagen  und  die  letzteren  in  einer  solchen  Ordnung  be- 
trachten ,  dass  wir  so  gut  als  thunlich  von  den  sich  als  Ho- 
möoplasien ausweisenden  gutartigen ,  in  ihrer  Entwickelung 
grösstenteils  zur  Faser  herangedeihenden  Neubildungen  zu 
den  in  derlei  Hinsichten  sich  anders  verhaltenden  übergehen. 


1.  Zellgewebsbi Idnngen. 

Die  Neubildung  von  Zellgewebe  ist  eine  sehr  ausge- 
breitete. Neugebildetes  Zellgewebe  kömmt  sowohl  rein  vor, 
als  es  auch  als  ein  mehr  oder  weniger  ansehnlicher,  nament- 
lich ein  Stroma  (Gerüste)  abgebender  Bestandtheil  in  die  Zu- 
sammensetzung anderer  Neugebilde  eingeht.  Es  ist  im  All- 
gemeinen nicht  nur  bezüglich  seiner  Faser,  sondern  auch 
bezuglich  der  Anordnung  der  Fasern  in  den  Neugebilden 
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eine  Wiederholung  den  normalen.  Jedoch  kommen  hfinflg,  zu- 
mal im  Strom»  mancher  krebsiger  Aftergebilde  Fibrillen  vor, 
welche  sich  durch  ausserordentliche  Zartheit  auszeichnen. 
Seine  Entwicklung  folgt  Öfter  den  Oesetzen  der  Zel- 
.  lenthcorie,  d.  i.  Kern-,  Zellenbildung,  spindelförmige,  ge- 
schwätzte Zelle,  Faser  mit  aufsitzendem  Kerne  —  Ver- 
schmelaung  mehrerer  Zellen  zu  einer  varicösen  Faser  — 
weiters  Zerfallen  der  Faser  zu  Fibrillen.  Viel  häufiger  und 
in  grösseren  Massen  gestaltet  sich  aber  Zellgewebe  durch 
Spaltung  eines  starren  Blastems  unmittelbar  zu  Zellgewebs- 
faser,  oder  aber  mittelbar ,  nachdem  eine  vorläufige  Spaltung 
in  andere  gröbere  Fasern  Statt  gefunden.  (Vgl.  Fibroides 
Gewebe.) 

Dem  neugebildeten  Zellgewebe  sind  sehr  gewöhnlich  in 
verschiedener  Menge  elastische  Fasern ,  Kernfasern  auf  ver- 
schiedenen Stufen  von  Ausbildung  vom  oblongen  geschwänz- 
ten Kerne,  stäbchenartigen  Faserstumpfe  bis  zur  vollendeten 
Faser  beigemischt. 

Zellgewebe  neuer  Bildung  findet  sich ,  abgesehen  von- 
seinem  Vorkommen,  wo  es  die  Masse  des  schon  vorhandenen 
vermehrt  —  Hypertrophie  des  Zellgewebes  —  vor : 

d)  In  Form  von  fädigen  strangförmigen  Bildungen,  von 
flockigen  und  weichzottigen  Anhäufungen,  in  Form  von  freien 
brückenartigen  oder  aufgelötheten  und  festsitzenden  Platten 
und  Membranen  auf  serösen  Häuten,  selbst  von  ganzen  neu- 
gebildeten verschiebbaren  serösen  Säcken.  In  vielen  derlei 
Fallen  ist  es  als  Membran  auf  der  inneren  freien  Oberfläche 
von  einem  Epithelium  überkleidet.  Es  vermittelt  die  so  häu- 
figen Adhäsionen  der  in  den  serösen  Säcken  enthaltenen  Or- 
gane unter  einander  und  mit  den  Wandungen  des  serösen 
Sackes. 

b)  Es  bildet  die  Wandungen  von  völlig  neuen  anoma- 
len serösen  und  Synovial-Sacken  ganz  oder  es  geht  theilweise 
in  deren  Zusammensetzung,  meist  als  äusserste  Schichte, 
nebst  flbroidem  Gewebe  ein.  Hieher  gehöreu  die  anomalen 
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Schleimbeutel.  die  Gelenkkapseln  wideniatörlicher  Gelenke, 
die  Kapseln  um  fremde  Körper,  Extravasat  (die  Wände  apo* 
plectischer  Cysten)  ,  die  verschiedenartigsten  Cystenfonna- 
tionen  überhaupt. 

O  Ka  eonstitnirt  die  äussere  GefSsse  zuleitende  Hülse 
zahlreicher  gut-  and  bösartiger  Neubildungen  —  Fibroiden , 
Krebse  —  das  Stroma  derselben  z.  B.  des  Lipoms  u.  s.  w. 

d~)  Es  bildet  an  Geschwülsten  die  Condylome,  den  hyper- 
trophischen Lupus,  die  gestielten  Warzen,  gemeinhin  zugleich 
mit  Fettgewebe  die  das  sog.  gutartige  MoUuscum  darstellen- 
den Anhänge  der  Haut,  eine  Art  der  sog.  fibrösen  Geschwülste 
und  fibrösen  Polypen.  (VgL  im  Folgenden  fibroides  Gewebe). 

t)  Endlich  stellt  es  in  verschiedenem  Grade  von  Aus- 
bildung einen   wesentlichen   Bestandteil  des  Narbenge- 

Die  aus  ihm  zusammengesetzten  Gebilde  sind  in  aus- 
gezeichnetem Grade  leim  halt  ig. 

Das  Blastem  zu  Zellgewebsneubildung  ist  bald  ein  flüs- 
siges ,  aus  dem  es  sich  nach  den  Gesetzen  der  Zellentheorie 
entwickelt,  bald  und  zwar  sehr  gewöhnlich ,  zumal  wo  es  in 
grossen  Mengen  auftritt,  ein  starres  fasers tofflges.  Es  exsn- 
dirt  im  Verlaufe  von  anhaltenden  Hyperämien,  zumal  aber 
und  zwar  in  letzterer  Form  im  Gefolge  derEntzündungsstase. 
Beiderlei  Entwickelungs weisen  finden  neben  Eiterbildung  Statt 
Ferner  gibt  Extravasatfaserstoff  so  wie  (endogene)  Faser- 
stoffgerinnung  innerhalb  der  Gefässe  unter  Voraussetzung 
einer  bestimmten  Constitution  der  Fibrin  das  Blastem  zu  Zell- 
gewebsneubildung ab. 

Die  chemischen  Veränderungen,  welche  während  des 
Entwickelungsvorganges  Statt  linden,  sind  sehr  auffallend 
und  bestehen  in  vielfachen  Modifikationen  der  quantitativen 
Ausprägung  sowohl  wie  in  qualitativen  Unterschieden  der 
Reaction,  welche  die  Leimextracte  beobachten  lassen. 

Die  Zeit,  binnen  welcher  die  Entwickelung  neuen  Zell- 
gewebes vollendet  ist,  ist  sehr  verschieden,  von  einer  bis  zu 
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mehreren  Wochen.  Namentlich  ist  der  Spaltlingsvorgang 
massenreicher  starrer  Blasteme  zu  Zellgewebsfaser  und  Fi-* 
brille  häufig  ein  sehr  langsamer. 

t.  Fibroides  Gewebe. 

Im  weiteren  Sinnelassen  sich  unter  der  Collectivbenen- 
nung  fibroides  Gewebe  alle  faserigen  Texturen  hieher 
rechnen,  wie  sie  in  Bezug  ihrer  Entwickelang  (S.  149) 
erörtert  wurden  und  wie  sie  bezüglich  ihres  Vorkommens  un- 
ter verschiedenen  Neubildungen  als  mehr  weniger  wesent- 
licher Bestandtheil  Erörterung  finden  werden. 

Nirgend  ist  die  Unzulänglichkeit  eines  rein  anatomischen 
Princips  augenfälliger  als  hier,  nach  einem  solchen  würden 
die  heterogensten  Aftergebilde ,  z.  B.  der  Faserkrebs  und  die 
ganz  gutartige  flbroide  Geschwulst  neben  einander  zu  stehen 
kommen. 

Im  engeren  Sinne  begreifen  wirunter  fibroiden  Ge- 
webe n  solche,  welche  aus  den  im  Nächstfolgenden  aufzufüh- 
renden Elementen  oder  einem  Blasteme  bestehen,  das  nachweis- 
licher Massen  deren  Grundlage  abgibt,  welche  Leim  geben, 
gutartig  sind,  dem  äussern  Habitus  nach  dem  fibrösen  Gewebe 
ähneln.  Das  flbroide  Gewebe  in  diesem  Sinne  geht  in  die  Zu- 
sammensetzung verschiedener  Aftergebilde  ein  und  consti- 
tuirt  in  ihnen  den  gutartigen  an  selbst ständiger  Metamorphose 
eine  Verhornung  oder  Verknöcherung  eingehenden  Bestand- 
theil, oder  es  ist  den  normalen  Texturen  eingewebt  (inflltrirt), 
öderes  stellt  abgegrenzte,  häufig  sehr  voluminöse  Massen  d.  i. 
Geschwülste  dar.  Die  fibroide  (fibröse)  Geschwulst 
zeichnet  sich  nebst  den  vorgedachten  Attributen  dadurch  aus, 
dass  sie  ganz  oder  fast  ganz  aus  den  Elementen  des  fibroi- 
den Gewebes  besteht;  sie  ist  derb  -  elastisch  oder  zähe  und 
stellt  eine  reine  von  dyskrasischem  Leiden  unabhängige,  in 
örtlicher  DeposiÜon  wurzelnde  Localität  dar,  sie  bekundet 
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höchst  wahrscheinlich  immer  taserstoffiffe  Blasteme.  Sie  sind 
häufig  Exsudat-,  bisweilen  Eitravasat-FaseretotT,  Faserstoff- 


Zellgewebsfaser  als 
selbst  alleinigem 
Cousätuens  von  Gebilden  absehen,  welche  wegen  der  Dich- 
tigkeit ihres  Gewebes  und  ihrer  Resistenz  gemeinhin  cellu- 
lofibrose  Texturen ,  inröse  Geschwülste  genannt  werden ,  so 
sind  hier  vorzüglich  folgende  Elemente  aufzuführen.  (Tgl. 
S.  150  o.  (big.) 

a)  Platte,  glatte,  der  organischen  Muskelfaser  ähnliche 
Fasern,  hie  und  da  zu  Fibrillen  zerfallend  und  damit  im  Über- 
gange zu  Zellgewebe  begriffen.  Vorhandene  Kerne  verhal- 
ten sich  wie  auf  der  Muskellaser  und  den  aas  ihr  coustitmr- 
ten  Gegeben. 

k)  Platte j  breite ,  bandförmige  oder  auch  rundliche, 
plumpe  starre  Fasern  mit  rauhem,  gezahntem  .  filzigem  Con- 
tonr  ($.  150),  welche  durch  ein  starres  Blastem  an  einander 
gehalten  werden  nnd  hie  und  da  zu  Zellgewebsfibrillen  zer- 
fallen. Die  vorhandenen  Kerne  scheinen  häufig  in  keiner  Ent- 
wickelungsbeziehung  zu  ihnen  zu  stehen,  sehr  häufig  feh- 
len sie  völlig. 

c)  Hieran  reiht  sich  das  fibroide  Blastem  als  ein  (embryo- 
nales) scholliges,  scholligfaseriges,  starres,  helles  oder  opa- 
kes (speckartiges)  Gebilde  mit  eingestreuten  Elementarkörn- 
chen,  Kernen  und  Zellen  oder  ohne  diese.  Bisweilen  bat  sich 
darin  das  zarte  Fasernetz  des  erstarrten  Faserstoffs  erhalten. 

Die  vorgenannten  Faserelemente  gehen  unmittelbar  durch 
Spaltung  aus  ihrem  Blasteme  hervor.  Die  aus  ihnen  bestehen- 
den Gebilde  kommen  sowohl  in  Form  slachenhafter  Ausbrei- 
tungen als  auch  eingewebt  in  normale  Texturen  bis  zu  grösse- 
ren knotigen  rundlichen  oder  u □  reg r  ; lässigen  verästigten 
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Massen  (als  Schwielen)  and  in  Form  von  selbstständigen 
Geschwülsten  vor. 

Diese  mannigfachen  Gebilde  erheischen  eine  specielic 
Erörterung.  Es  gehören  hieher  namentlich  nebst  den  eigent- 
lichen fibroiden  (fibrösen)  Geschwülsten,  von  welchen  im 
ßesondern  die  Rede  sein  wird  ,  folgende : 

Entzündungsprodukte  —  fibroide  Exsudate  —  in 
Parenchymen  als  rundliche  oder  unregelmässig  knotige,  ver- 
ästigte Massen,  auf  serösen  Häuten  als  flächen  hafte  Ausbrei- 
tungen. Diese  letzteren  stellen  pseudo-membranöse  Calli  von 
verschiedener,  sehr  häutig  den  gesammten  Flächeninhalt  eines 
serösen  Sackes  begreifender  Ausdehnung,  von  verschiedener 
namentlich  auf  dem  parietalen  Blatte  seröser  Säcke  ansehn- 
lichen (6'",  1"  und  darüber  betragenden)  Dicke,  von  faser- 
knorpel-ähnlicher  Dichtigkeit  und  Resistenz  dar ,  von  Farbe 
weiss  oder  im  Gefolge  von  hämorrhagischem  Exsudat  schwarz, 
schiefergrau,  rostbraun,  hefengelb  gestriemt  oder  gesprenkelt. 
Sie  vermitteln  häufig  innige  Anlöthungen  des  parietalen  und 
visceralen  Blattes  der  serösen  Sacke.  Oder  es  sind  glatte  und 
ebene  oder  aber  gefensterte  (areolirte)  ,  granuürte ,  drusige 
Platten,  oder  endlich  bestehen  sie  in  Granulationen  von  kaum 
Mohnsamen-  bis  Hirse-  und  Hanfkorngrösse  (z.  B.  auf 
dem  Ependyma  der  Hirnventrikel ,  auf  dem  Leber-,  Milz- 
peritonäum  u.  s.  w  ) 

Die  flbroiden  Verdickungen  seröser  U&ute  in  der  Form 
von  glatten  oder  grauuUrten  Platten ,  von  Granulationen ,  zu 
welchen  letzteren  nebst  andern  die  sog.  Pacchlonischen  Drü- 
sen gehören. 

Die  meisten  freien  Körper  in  den  serösen  und  Synovial- 
Säcken. 

Die  Narbe  überhaupt,  gleichwie  das  sog.  Keloid  Ali- 
bert'e,  der  gehemmte  (ligamentöse)  Gallus. 

Die  inneren  Schichten  zahlreicher  Cysten  und  der  zu 
by  dropischen  Kapseln  degenerirten  Behälter  und  Ausführungs- 
gänge (Hydrops  cystidis  felleae,  tubarius  u.  dgl.) 
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trale  oder  periphere  (einkapselnde)  Ausscheidung  aas  Ex- 
travasaten. 

Die  schwielig  gewordenen  Gerinnungen  von  Faserstoff 
innerhalb  des  Gefasssystems  —  die  verschiedenen  sog.  Vege- 
tationen in  den  Herzhöhlen,  die  cylindrischen  Gerinnungen 
in  den  Venen  and  Arterien. 

Die  Auflagerung  auf  der  Innenfläche  der  Arterien,  die 
weiche  Grundlage  der  sog.  Venensteine  u.  v.  a. 

Nicht  selten  enthalten  derlei  fibroide  Gebüde  als  Entzöo- 
dungsprodukte  in  Herden  einen  käsig  oder  eiterig  zerfallenden 
Faserstoff  eingeschlossen. 

Die  secundäre  Anordnung  der  oben  erörterten  Elemente 
lässt  sich  auf  folgende  Typen  zurückfuhren  : 

1.  Vorwaltend  in  derRichtung  der  Flache  gehen- 
de parallele  Faserung, 

2.  Faser  filz,  einein  verschiedenen  Richtungen  sich 
durchkreuzende  Faserung,  so,  dass  bei  einem  wie  immer  ge- 
führten Durchschnitte  immer  Faserzüge  und  Bündel  unter 
verschiedenen  Winkeln  getroffen  werden , 

3.  are olare  An ordnun g —  sie  ist  in  den  reinen,  aus 
starrem  Blastem  hervorgehenden,  fibroiden  Gebilden  zum  Min- 
desten eine  höchst  seltene  Erscheinung. 

Selten  sind  sie  auch  die  folgenden  zwei  in  einer  durch 
primitive  Anordnung  im  Gerinnung sprocesse  gegebenen 
Structuren :  • 

4.  Ein  Geflecht  von  fibroiden  Balken  (Faserbtindeln)  von 
78o  bis  '/.j  Mill.  Breite,  die  sich  unter  verschiedenen  Win- 
keln kreuzen ,  dessen  Löcken  embryonale  Elemente ,  meist 
Kernbildungen  in  einem  amorphen  Blasteme  ausfüllen. 

6.  Ein  Maschenwerk  von  ähnlichen  fibroiden  Balken, 
welche  aus  einer  centralen  Masse  ausgehen  und  mit  solchen 
von  andern  Centris  herkommenden  anastamosiren. 

Diese  Structuren  scheinen  besonders  in  fibroiden  Gebil- 
den, die  aus  Extravasatfaserstoff  hervorgehen,  vorzukoni- 
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nien,  die  letztere  findet  sich  namentlich  zuweilen  in  der  Auf- 
lagerung auf  der  Innenfläche  der  Arterien  vor. 

6.  Eine  verwandte  Form  kommt  endlich  durch  Resorp- 
tion —  in  menibranösen  Ausbreitungen  als  eine  Lücken-  oder 
Fensterbildung  —  zu  Stande ,  die  Lücken  sind  rund ,  läng- 
lich-rund. Sie  kommt  in  fibroiden  Geschwülsten ,  imfibroiden 
Thrombus,  in  den  Vegetationen  in  den  Herzhöhlen ,  beson- 
ders aber  in  der  Auflagerung  auf  der  innern  Arterienhaut  vor, 
wo  sie  ein  Analogon  der  Fensterbildung  der  gestreiften  Ge- 
fässhaut  darstellt. 

Sämmtliche  diese  Gebilde  haben  schon  für  das  freie 
Auge  das  Ansehen  eines  porösen,  cavernösen  Baues;  die 
Lücken  sind  aber  wesentlich  von  den  Alveolis  der  areolaren 
Texturen  verschieden. 

d)  Ein  ferneres  Element  llbroider  Gebilde  ist  eine  röh- 
rige ,  in  ihren  Wandungen  structurlose  streifige  Faser  mit 
einfachem,  bisweilen  doppeltem  Contour,  welche  in  ihrem 
Innern  Körnchen ,  Kerne  und  Zellen  einschliesst  (S.  160 j. 
Wir  haben  derlei  Fasern  in  erstarrten  hämorrhagischen  Er- 
güssen, in  filteren  Vegetationen  an  den  Herzklappen,  in  fil- 
zig, faserig  gewordenen  Knorpelüberzügen  der  Gelenke,  in  den 
zottigen  Neubildungen  auf  Synovialkapseln  vorgefunden.  Wir 
müssen  vor  der  Hand  dievonHenle  mit  dem  Namen  Sipho- 
noma bezeichnete  Aftcrbildung  hieher  rechnen* 

e)  Noch  ein  anderes  Element  flbroider  Gebilde  ist  der 
Kern  und  die  Kernfaser,  auf  den  intermediären  Entwicke- 
lungsstufen  als  geschwänzter  Kern  und  varicöse  Kernfaser. 
Ausserdem ,  dass  diese  Elemente  sich  in  untergeordneter 
Menge  neben  den  bisher  erörterten  vorfinden,  constituiren  sie 
in  erheblicher  Menge,  unter  Concurrenz  einer  amorphen  Bin- 
demasse, einer  membranösen  Grundlage,  fibroide  Gebilde. 
Sie  sind  im  Ganzen  selten. 

/)  Manche  fibroide  Neubildungen  bestehen  endlich  aus 
einem  in  einer  soliden  oder  häutig  zu  entfaltenden  Grundlage 
entwickelten  Faserfilze,  dem  in  der  Intercelluiarsubstanz  der 
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Xetzknorpel  Ähnlich.  Diese  Textur  findet  »ich  in  der  flbroiden 
Auflagerung  in  den  Arterien  oft  vor. 

Als  Metamorphose  kömmt  den  flbroiden  Texturen  eine 
sog.  Verknöcherung  und  eine  Verhornung  zu.  Br- 
stere  sieht  man  besonders  an  flbroiden  Geschwülsten ,  den 
flbroiden  Exsudaten  zumal  auf  serösen  Häuten ,  in  der  flbroi- 
den FaserstofTgerinnung  innerhalb  der  Gefässe ,  in  der  Auf- 
lagerung auf  der  Innern  Arterienhaut  u.s.w.  Mit  Verödung 
seiner  Gefässe  schrumpft  das  Gebilde,  verliert  seine  Elastici- 
tät ,  wird  fahl  (schmutzig  gelb)  und  trocken ,  seine  faserige 
Textur  schwindet ,  während  sich  eine  schwarze  feine  Mole- 
cüle  (Kalksalze  und  Fett)  in  dasselbe  einlagern. 

Die  Verhornung  beobachtet  man  besonders  in  den 
Vegetationen  an  den  Herzklappen  ,  in  der  Auflagerung  der 
Arterien.  Das  Gebilde  wird  trocken,  dichter,  hornartig  derb, 
matt  durchscheinend. 

Gelegenheitlich  und  zwar  meist  von  den  umgebenden 
Geweben  her  entzünden  sich  vascularisirte  flbroide  Gebilde, 
sie  vereitern  und  necrosiren  schichtweise ;  häuüg  werden  sie 
auch  durch  Vereiterung  der  umgebenden  Gewebe  lose  und 
ausgestossen. 

Eine  besondere  Erwähnung  verdienen 

die  leimgebenden  fibroiden  Geschwülste 

auch  fibröse  Geschwülste,  Tumor  fibrosus,  des- 
moides  genannt,  ehedem  als  Sarcome,  Stealome ,  selbst 
als  Skirrhen  beschrieben. 

Sie  unterscheiden  sich  von  anderen  Anhäufungen  fibroi- 
den Gewebes  durch  ihre  Selbstständigkeit  und  Abgrenzung, 
indem  sie  in  eine  Schichte  vasculären  Zellgewebes  gehüllt  in 
die  Textur  der  Organe  gleichsam  eingeschoben  und  aus  ih- 
nen ausschälbar  sind.  Sie  stellen  mehr  oder  weniger  voll- 
kommen runde,  im  Allgemeinen  derbe,  faserknorpelfihnlich 
resistirende  ?  schon  für  das  freie  Auge  faserige ,  je  nach  der 
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Menge  der  in  sie  eingehenden  Gefässe  weisse  eder  weiss- 
röthliche  Aftermassen  dar«  An  Grösse  variiren  sie  von  der 
eines  eben  wahrnehmbaren  Tumors  bis  zu  der  eines  Manns- 
kopfes  und  darüber.  An  Zahl  sind  sie  häufig  in  grosser  Men- 
ge in  einem  Organe  vorbanden. 

Sie  mögen  wobl  in  allen  Organen  vorkommen ,  werden 
jedoch  zuverlässig,  namentlich  in  Drüsen,  häufig  mit  faseri- 
gen Sarcomen  und  mit  Faserkrebs  verwechselt.  Häufig  sind 
sie  in  den  submucösen  Zellschichten  zumal  am  Darme,  Magen 
und  Oesophagus,  seltener  am  Larynx,  auch  im  subcutanen 
Zellgewebe,  überaus  oft  im  Uterus  und  in  seiner  Nachbarschaft, 
wo  sie  zugleich  in  jeder  Hinsicht  die  entwickeltesten  sind. 

Ihrer  Textur  nach  bestehen  sie  in  der  Regel  aus  Zell- 
gewebsfaser  oder  den  oben  sub  a ,  b  und  c  erörterten  Ele- 
menten, die  Uterusfibroiden  insbesondere  sehr  gewöhnlich 
aus  einer  das  organische  Muskelgewebe  wiederholenden  Faser. 

Bezüglich  der  Anordnung  der  sie  constituirenden  Fasern, 
Faserschichten  und  Bündel  kommen  mehrfache  Verschieden- 
heiten vor,  und  auch  diese  sind  vor  Allen  im  Uterusfibroid 
ausgeprägt.  Solche  sind : 

a)  Fibroide  Geschwulst  mit  concentrisch  er 
Schichtung  der  Faserlagen.  Sie  ist  gemeinhin  voll- 
kommen rund ,  sehr  dicht  und  derb ,  gefassarm ,  weiss ,  er- 
reicht nie  die  Grösse  der  folgenden  Arten  und  scheint  über- 
haupt langsam  zu  wachsen. 

b")  Fibroid  mit  einer  iu  verschiedener  Rich- 
tung sich  durchkreuzenden  Faserung.  Häufig 
geht  die  Faserung  aus  einzelnen  durch  ihre  Dichtigkeit  und 
Weisse  auffallenden  Herden  aus.  Diese  Geschwülste  wachsen 
zu  sehr  beträchtlichen  Grössen  heran ,  haben  eine  unebene 
flachhöckerige  Oberfläche. 

Eine  Varietät  dieses  Fibroids  ist  folgende  : 

Die  Geschwulst  besteht  aus  einem  Aggre- 
gat von  dichten  fibroiden  Knoten  oder  Drusen 
(von Erbsen-,  Bohnengrösse  u.  dgl.),  welche  ein  locke- 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  17 
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res  gefäs  sreiches  Gewebe  an  einander  bindet. 
—  Diese  Geschwülste  haben  eine  höckerig-  unebene , 
drüsige  Oberflache,  erlangen  eine  sehr  beträchtliche  Grösse. 
Die  lockere  intermediäre  Textor  in  ihnen  wird  bisweilen  der 
Sitz  einer  serösen  Infiltration  und  diese  kann  in  einem  um- 
schriebenen Bereiche  mit  Zerrung  jener  Textur  und  endlicher 
Zerreissung  derselben  zu  einem  Hydrops  im  Fibroide  heran- 
wachsen. Das  Fibroid  enthalt  in  seinem  Innern  einen  von 
seröser  Flüssigkeit  erfüllten  Hohlraum ,  flucruirt  und  kann 
hiermit  die  Erscheinungen  einer  Cyste  —  am  Uterus  insbe- 
sondere die  einer  Hydrometra  —  darbieten. 

Diese  sämmtlichen  Fibroiden  verknöchern. 

<?)  Endlich  kommt  eine  Fasergeschwulst  vor ,  die  sich 
ihren  Elementen  nach  an  die  vorigen  anreiht,  in  andern  Ruck- 
sichten aber  abweicht  und  den  Übergang  zu  den  faserigen 
Sarcomen  darstellt. 

Diese  Fasergeschwülste  unterscheiden  sich,  dass  sie  in 
verschiedenem  Umfange  in  dem  Gewebe  der  bezüglichen  Or- 
gane wurzeln,  so,  dass  sie  nicht  ohne  Verletzung  desselben 
entfernt  werden  können ,  dass  sie  bei  ihrem  Wachsthum  sich 
läppen,  in  geringerer  Menge  Leim  geben,  dagegen  eiweiss- 
hältig  sind  und  in  ihrer  Faserung,  wenigstens  zumTheile,  sich 
aus  Zellen  entwickeln.  Nicht  selten  linden  sich  in  ihnen  glatt- 
häutig ausgekleidete  von  einer  serös-albuminösen  Feuchtigkeit 
gefüllte  Höhlungen — Alveoli,  Cysten  —  vor.  Häufig  sind 
sie  ferner  dnreh  ansehnlichen  Gefassreicbthum  ausgezeichnet. 

Gleich  andern  verwandten  unter  den  faserigen  Sarko- 
men aufzuführenden  Gebilden  wurzeln  sie  oft  in  submucösen 
zellstoffigen  und  muscularen  Texturen ,  im  submucösen  Zell- 
gewebe, in  der  submucösen  Beinhaut,  in  den  innern  Schich- 
ten der  Uterussubstanz  und  wachsen  unter  dem  Namen  von 
fibrösen,  sarco ma t ö sen,  Fleisch-Polypen,  indem 
sie  die  Schleimh&ute  vor  sich  herdrängen ,  in  den  Raum  der 
schleimhäutigen  Cavitäten  mit  vorwaltender  Längsrichtung 
ihrer  Fasern  herein,  als  walzen-,  spindel-,  birnformige,  kol- 
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bige  Geschwülste,  die  sich  häufig'  gegen  ihr  freies  Ende 
läppen  und  besonders  im  Uteras  von  weiten  Gefössen  (Venen) 
durchzogen  werden. 

Als  sogenannte  Polypen  sind  sie  wohl  von  dem  Schleim-, 
Zell-  oder  Blasenpolypen  zu  unterscheiden. 

Eine  Verknöcherung  kommt  in  ihnen  nicht  vor. 

3.  Elastisches  Gewebe  und  Gewebe  d  e  r  n  i  n  gf  a se  r- 

hant  der  Arterien. 

Mit  Ausnahme  der  elastischen  und  der  Kernfasern ,  die 
in  verschiedener  bisweilen  sehr  ansehnlicher  Menge  in  die 
Zusammensetzung  der  verschiedensten  faserigen  Neubildun- 
gen eingehen ,  kommen  rein  aus  elastischen  Fasern  con- 
struirte  Neugebilde  nicht  vor.  Jedoch  ist  zu  bemerken : 

Wir  haben  bisweilen  Anhäufungen  von  elastischen  Fasern 
in  der  den  Stimmritzenbändern  zukommenden  Anordnung  und 
Form  unter  der  Schleimhaut  der  Trachea  nächst  dem  Larynx 
beobachtet. 

Bezüglich  desRingfaserhautgewebes  haben  wir  in 
einem  Falle  die  Muskelbündel  einer  hypertrophirten ,  starren 
rigescirenden  Blascnfleischhaut  zu  gelben  (fahlen),  elastischen 
(nach  Art  der  gelben  Bänder  zerreisslichen  oder  brüchigen) 
Strängen  verwandelt  gesehen,  welche  eine  der  Ringfaserhaut 
der  Arterien  völlig  gleiche  Textur  darboten,  —  eine  Umbil- 
dung einer  einem  gemeinsamen  Genus  angehörigen  Textur- 
species  in  eine  andere. 

4.  Knorpelbildungen. 

So  wenig  Wunden  der  Knorpel  mittelst  Knorpelsubstanz 
vereinigt  werden  und  ein  Substanzverlust  an  Knorpel  regene- 
rirt  wird,  so  kommen  demungeachtet  merkwürdiger  Weise 
nicht  selten  sehr  massenreiche  Neubildungen  von  Knorpel  ge- 
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webe  vor.  Und  zwar  in  Form  von  Geschwülsten,  die  zuerst 
J  o  h.  M  ü  1 1  er  durch  mikroskopische  Untersuchung-  als  solche 
erkannt  und  mit  dem  Namen  Enchondroma  belegt  hat. 
Diese  ausgenommen  haben  alle  andern  Neubildungen,  die  man 
sonst  als  knorpel-  und  (aserknorpel  -  ähnlich  ,  als  Cartilagi- 
nescenz,  Chondroiden,  Fibrochondroiden  bezeichnete,  ausser 
ihrem  äussern  Habitus  nicht  die  mindeste  Analogie  mit  der 
eigentlichen  Knorpeltextur. 

Das  Enchondrom  wiederholt  die  sämm (liehen  physio- 
logischen vSpecialtexturen  des  Knorpels,  es  kommt  sowohl  als 
hyalin  er  (achter),  wie  auch  als  Fas  er-  oder  Netzknor- 
p  e  I  vor  und  ahmt  bierin  die  knorpeligen  Gelenksüberzuge 
(nächst  ihnen  die  Kehlkopfsknorpel ,  die  Nasenscheidewand) 
einerseits,  die  Synchondrosen  der  Wirbelsäule  ,  die  Knorpel 
des  äussern  Ohres  (die  Epiglottis  u.  s.  w.J  andererseits  nach. 

In  sehr  gewöhnlichen  Fällen  und  namentlich  imEnchon- 
drome  in  Weichgebilden  finden  sich  meist  alle  diese  Formen 
neben  einander,  am  allerseltensten jedoch  ist  überhaupt  der 
rein  hyaline  Knorpel,  indem  die  Intercellularsubstanzin  der  Re- 
gel eine  jener  in  den  Rippenknorpeln  ähnliche  Faserung  zeigt. 

Das  Enchondroma  bildet  runde  und  rundliche  Geschwülste 
mit  ebener  glatter  oder  aber  gewöhnlicher  mit  drusig-unebe- 
ner Oberfläche ;  im  Innern  bildet  es  entweder  und  zwar  zu- 
mal als  hyaline  Masse  ein  Continuum  in  grossen  Strecken 
oder  aber  das  ganze  Enchondrom  ist  entsprechend  der  dru- 
sigen Oberfläche  auch  im  Innern  wie  gelappt,  ein  Aggregat 
von  hyalinen  dichtem  Drusen,  die  entweder  durch  ein  der 
Intercellularfaserung  ähnliches  schwarz  contourirtes  rauhes 
steifes  Fasergewebe  an  einander  gehalten,  oder  in  einer 
lockern  das  Faserlager  des  Netzknorpels  wiederholenden  Tex- 
tur eingebettet  sind. 

Das  Enchondrom  kömmt  vorzüglich  in  Knochen  und  hier 
vor  Allem  in  den  Phalangen  der  Finger  und  Zehen,  im  Brust- 
beine ,  in  den  Rippen  ,  seltener  in  andern  Knochen ,  wie  den 
langen  Röhrenknochen,  im  Darmbeine,  in  den  Schedelknochcn 
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vor.  Nächstdem  hat  man  es  in  der  Brustdrüse,  in  der  Parotis, 
im  Hoden,  wir  haben  es  im  subcutanen  Zellgewebe  und  meh- 
rere Male  auch  in  den  Lungen  gesehen. 

An  Grösse  variirt  das  Enchondrom  von  jener  eines  eben 
wahrnehmbaren  Tumors  bis  zu  jener  eines  Kindskopfes  und 
darüber. 

Das  Enchondrom  im  Knochen  erscheint  in  zwei  Varie- 
täten, d.i.  als  Enchondrom  mit  Knochen  schale  und 
Enchondrom  ohne  Knochenschale.  Die  schalige 
Knochenkapsel  ist  der  von  dem  aus  der  Tiefe  sich  entwickeln- 
den Enchondrom  auseinandergetriebene  in  seiner  Textur  auf- 
gebiahte Knochen.  Gewöhnlich  hat  er  hierbei  auch  an  Masse 
zugenommen ,  so  dass  die  Schale  hierin  den  ursprünglichen 
Knochen  weit  übertrifft.  Wird  die  Schale  frühzeitig  durch- 
brochen ,  so  existirt  das  Enchondrom  ohne  Knochenschale. 
Das  schalige  Skelet  des  Enchondroms  ist  etwas  unwesent- 
liches und  kömmt  mehr  weniger  auch  andern  aus  der  Tiefe 
eines  Knochens  zumal  einer  Markhöhle  sich  entwickelnden 
Artergebilden  zu;  —  manche  sog.  Spina  ventosa  älterer 
Beobachter  mag  Enchondrom  gewesen  sein. 

Das  Enchondrom  ist  gutartig,  so  ferne  es  keine  be- 
sondere speciflsche  ansteckende  Metamorphose  eingeht ,  und 
nur  auf  Reizungen  durch  Jauchung  zerstört  wird.  Für  seine 
Entstehung  existirt  jedoch  dem  ungeachtet  eine  besondere 
Disposition ,  indem  es  bisweilen  in  grosser  Anzahl  in  einem 
and  demselben  Individuum  (z.  B.  Phalangen,  Rippen)  vor- 
kömmt. —  Es  befallt  vorzugsweise  junge  Individualitäten, 
indess  kennen  wir  Beispiele  von  ohne  Zweifel  erst  in  vorge- 
rückter Lebensperiode  entwickelten  Enchondromen.  In  dieser 
pflegen  sie  mit  Exostosen  und  massenreichen  Osteophyt for- 
men vorzukommen. 

Das  Enchondrom  ahmt  in  der  Regel  die  permanenten  Knor- 
pel nach,  jedoch  hat  diess  seine  Ausnahmen,  indem  es  ver- 
knöchert. 

Wir  haben  die  Verknöcherung  in  allen  Enchondromen 
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spiele too  grösstentheils  ood  ganz  verknöcherten  Enchon- 
dromen  besitzt 

Das  verknöcherte  En  Chondrom  ist  bald  eine  weisse, 
angemein  dichte, elfenbeinartige,  bald  eine gelblich-weisse , 
eben  aoch  sehr  dichte,  dabei  aber  ungewöhnlich  spröde  Kno- 
chenmasse, welche  in  verschiedenem  Grade  und  in  verschie- 
dener Weise  von  der  Textur  des  normalen  Knochens  abweicht 
Diesem  verschiedenen  Habitus  entspricht  auch  ein  verschie- 
dener Verknöcherangsvorgang  und  eine  verschiedene  elemen- 
tare Texrur. 

Einmal  vermisst  man  den  geschichteten  Bau  des  nor- 
malen Knochens,  die  Markkanälchen  sind  vorhanden,  die Kno- 
chenkörperchen  gross,  rund,  unregelmässig  zusamnienge- 
hauft,  ohne  Strahlen. 

Das  andere  Mal  —  und  diess  ist  der  Fall  bei  der 
zweitgenannten  ans  dem  Enchondrom  hervorgehenden  Kno- 
chenmasse —  entfernt  sich  der  Verknöcherungsvorgang  noch 
mehr  vom  normalen,  er  erscheint  mehr  als  eine  Involution, 
ein  Altern  des  Knorpels  und  findet  gleich  der  Textur  seine 
Analogien  in  der  Verknöcherung  der  Kehlkopfs-  und  vor  Al- 
lem der  Rippenknorpel.  Die  Intercellularsubstanz  des  hyali- 
nen Enchondroms  wird  trübe ,  granulirt ,  fahl ,  fett  und  ge- 
fasert ,  die  Zellen  werden  bald  in  ihren  Kernen  zu  runden 
KnocbenkÖrperchen  ohne  Strahlen ,  bald  werden  nebst  ihnen 
und  namentlich  vor  ihnen  die  ganzen  grossen  Zellenhöhlen 
von  Knochenerde  ausgefüllt.  Sie  sind  ohne  Ordnung  einge- 
streut, die  letzteren  bilden  sehr  umfängliche  runde  oder  ovale  bei 
durchfallendem  Lichte  schwarze  Massen  bis  zu  */l5  Mill.  Durch- 
messer, der  lamellöseBau  fehlt  ganz,  Markkanale  fehlen  ganz 
oder  es  ist  eine  Andeutung  zu  ihrer  Bildung  in  dem  stellenwei- 
sen Zusammentreten  der  Knorpelzellen  zu  Gruppen  vorhanden. 

Gemeinhin  kömmt  das  Enchondrom  rein  vor,  jedoch  ha- 
ben wir  es  auch  eingesprengt  als  kleine  (hirse-  bis  hanf- 
korngrosse)  Drusen  im  Medullarcarcinom  (des  Hodens)  beob- 
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achtet  —  ein  Vorkommen,  welches  sich  an  das  häufige  Ein- 
gehen von  wahren  Knochen  in  die  Znsammensetzung  der 
Krebse  anreiht 

5.  Knochenblldong. 

Sie  begreift  sehr  mannigfache  Neubildungen ,  die  sich 
im  entwickelten  Zustande  recht  wohl  in  zwei  Reihen  ordnen 
lassen,  nach  der  Analogie,  welche  die  Textur  mit  jener  des 
normalen  Knochens  hat  Jedoch  ist  zu  bemerken,  dass  die 
Grenze  zwischen  diesen  beiden  Reihen  keine  scharfe  ist , 
indem  es  vielerlei  Übergangsbildungcn  von  einer  zur  andern 
gibt  Die  eine  Reihe  begreift  Neubildungen,  die  völlig  oder 
nahe  zn  dem  normalen  Knochen  gleichen,  die 
andere  eine  Menge  von  Neubildungen,  die  sich  in  erheb- 
licher Weise  von  der  normalen  Knochentextur 
entfernen.  Diese  Reihe  selbst  zerfällt  jedoch ,  wenn  man 
näher  eingeht,  in  das  Osteoid  und  in  die  Kn  och eno o n- 
eretion,  welche  letztere  in  flüssigen  Blastemen  insbeson- 
dere als  Ver  kr  ei  dun  g  auftritt 

Es  ist  nämlich  merkwürdig  und  voranzuschioken ,  dass 
nicht  nur  feste  starre  Blasteme  und  fertige  Texturen, 
sondern  auch  flüssige  Blasteme  die  Grundlage  zu  soge- 
nannter Verknöoherung  abgeben  oder  verknöchern  können. 

Den  Process ,  der  die  Umwandlung  der  eben  angedeu- 
teten Gebilde  zu  Knochen  begreift ,  nennt  man  eben  gemein- 
hin Verknöcherung  und  bringt  ihn  unter  dieser  gemein- 
samen Benennung  in  Verbindung  und  Verwandtschaft  mit  der 
Verknöcherung  des  ossescirenden  Knorpels. 

Hierüber  ist  zu  bemerken: 

1)  Vorerst  gibt  es  unter  den  vorzugsweise  hieher  ge- 
hörigen pathologischen  Bildungen  Verknöcherungen, 
die  zum  grossen  Theile  nicht  in  einer  präfor- 
mirten  knorpeligen  Grundlage  Statt  finden, 
zum  andern  Theile  aber,  selbst  wo  eine  solche 


Digitized  by  Google 


*<I4 

vorhanden  ist,  von  dem  gange  nnd  den  Resul- 
taten des  Ossifioationsprocesses  des  Knochen- 
knorpels abweichen.  Es  fehlt  in  Knochengebilden  der 
letztern  Art,  wie  sich  ergeben  wird,  mehr  oder  weniger  die 
Vascularisaüon  der  zu  Knochen  sich  umstaltenden  knorpeligen 
Grundlage,  die  Entwicklung  lamellöser  Structur  mit  der  an 
beide  gebundenen  Oruppirung  der  Knorpelzellen  und  Anord- 
nung der  aus  diesen  hervorgehenden  Knochenkörperchen,  — 
in  einzelnen  Fällen  ,  wie  z.  B.  bei  der  Verknöcherung  des 
Enchondroms  wird  nicht  die  Intercellularsubstanz,  sondern  die 
Knorpelzelle  zuerst  der  Sitz  der  Verknöcherung  und  das 
verknöcherte  Enchondrom  selbst  bietet  mehrfache  wichtige 
Anomalien  von  der  normalen  Knochentextur  dar.  (Vgl.  S.  269.) 

Wo  keine  pr&formirte  Knorpelmasse,  sondern  ein  rohes 
(starres)  scholliges,  scholligfaseriges  oder  flüssiges  Blastem, 
oder  eine  anomale  meist  flbroide  Textur  dem  Verknöcherungs- 
processe  zum  Grunde  lag ,  ist  jenes  zu  einer  Concretion  ge- 
worden ;  es  ist  mehr  oder  weniger  gleichförmig  von  Knochen- 
erden durchdrungen  und  hat  hierbei  fast  keine  Analogie  mit 
der  Knochentextur. 

2)  Die  Verknöcherung  der  verschiedenen 
Grundlagen  hat  je  nach  diesen  und  selbst  in  gleichen 
Grundlagen  je  nach  der  Artung  des  Vorganges  eine  ver- 
schiedene Bedeutung. 

Die  Verknöcherung  einer  knorpeligen  Grundlage  hat  oft, 
jedoch  nicht  immer  mit  der  Ossifikation  des  Knochenknorpels 
gleiche  Bedeutung,  d.i.  die  einer  vorschreitenden 
Metamorphose,  einer  Entwickelung  zu  einer  complicir- 
teren  vascularisirten  Textur.  Umgekehrt  läset  sich  wahre  Kno- 
chentextur zur  Stunde  nur  aus  einer  knorpeligen  Grundlage 
ableiten  und  wo  diese  nicht  augenfällig  da  ist,  muss  man 
ihre  Präexistenz  voraussetzen. 

Die  Verknöcherung  der  andern  Grundlagen  hat  dag  egen, 
wenn  man  die  der  Ossescenz  zur  Seite  gehenden  Verände- 
rungen jener  Grundlagen ,  namentlich  der  fibroiden  Texturen 
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verfolgt,  die  Bedeutung  einer  rückschreitenden 
Metamorphose,  einer  Involution ,  einer  Ertödtung  jener 
Grundlage.  Mit  dem  Erscheinen  der  Kalkerden  in  Form  von 
(schwarzer)  Molecule  darin  entfärbt  sie  sich,  wird  fohl,  ver- 
liert Ihre  SuccuJenz  und  ihren  Turgor;  indem  ihre  Textor 
schwindet,  schrumpft  sie,  wird  zfthe  und  trocken,  dabei  bal.J 
mehr  bald  weniger  fettig ,  an  Gefässen  treten  nicht  nur  keine 
neuen  auf,  sondern  die ,  welche  hisher  etwa  da  waren ,  ob- 
literiren.  Flüssige  Blasteme  werden  im  Verkreidungsprocesse 
trübe,  der  Kalkmilch  ähnlich,  rauh  anzufühlen,  unter  Ent- 
wickelung  von  Fetten  zu  einem  Breie  und  endlich  zu  einem 
mörtelartigen  Concremente  eingedickt.  Selbst  in  knorpeligen 
Grundlagen  ist  die  Verknöcherung  häufig  so  geartet,  dass 
sie  mehr  eine  rückschreitende  Metamorphose  denn  eine  vor- 
schreitende darstellt.  (Vgl.  Enchondrom.) 

8)  Eine  höchst  wichtige  und  umfassende  Frage ,  eine 
Frage,  die  sich  auf  alle  Verknöcherungsprocesse  bezieht  und 
somit  auch  den  Ossificationsprocess  des  Knochenknorpels  be- 
rührt, ist  die:  woher  stammen  die  die  verschiede- 
nen weichen  Grundlagen  incrustirenden  und 
durchdringenden  Kalkerden. 

Ungeachtet  manchen  Scheines  vom  Gegentheile  ist  gerade 
die  Anatomie  völlig  befugt,  hierüber  in  Erörterungen  einzu- 
gehen. Aus  ihnen  muss  sich  namentlich  ergeben ,  ob  und 
welche  Verwandtschaft  zwischen  den  Verknöcherungen  der 
verschiedenen  Grundlagen  Statt  habe. 

Wenn  man  den  Verknöcherungsprocess,  zumal  die  Ver- 
knöcherung flbroider  Grundlagen,  die  Verkreidung  weicher 
und  flüssiger  Blasteme  genau  prüft,  so  kommt  man  leicht  von 
der  Ansicht  ab,  dass  das  Erscheinen  von  Kalkerden  im  We- 
sentlichen durch  eine  Ablagerung  derselben  aus  einem  be- 
reits vorhandenen  oder  zu  diesem  Behufe  neu  erstehenden 
Gefässsysteme  in  dem  verknöchernden  Neugebilde  gegeben  sei. 
Wenn  man  nämlich  Gebilde  verknöchern  sieht,  die  völlig  oder 
fast  gef&sslos  sind,  die  sich  auch  weit  entfernt  finden  von 
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dem  Gefäßsysteme  anderer  Gebilde  (z.  B.  freie  Körper  in  den 
serösen  Cavit&ten),  wenn  man  sieht,  dass  mit  der  Verknöche- 
rang  Tieler  Gebilde  nicht  nur  keine  Gelasse  neu  entstehen , 
sondern  sogar  die  bestehenden  obliteriren ,  wenn  man  die  mit 
der  Verknöcherung  stattfindende  Abänderung  der  Grondlagen, 
die  Verödung  ihrer  Textur,  die  Entfärbung,  das  Schrumpfen 
auf  ein  geringeres  Volnmen  ,  das  Auftreten  von  freiem  Fette 
darin  erwägt,  —  so  erscheint  der  ganze  Process  als  ein  ans 
einer  ganzlichen  Unistaltang  des  chemischen  Bestandes  der 
ossificirenden  Grundlagen  resultirendes  Freiwerden,  eine  Aus- 
scheidung von  (präexistirendeo)  Kalkerden  ans  ihren  ur- 
sprünglichen Verbindungen. 

Selbst  im  normalen  Verknöcberungsprocesse  des  Kno- 
chenknorpels ist  der  Beginn  kein  anderer,  indem  die  Kalk- 
erden lange  vor  dem  Erstehen  eines  Geffisssystems  auftreten. 
Und  hierin  liegt  denn  allerdings  ein  gemeinschaftlicher  Berüh- 
rungspunkt für  die  sämmüichen  Verknöcherongsprocesse. 

Eine  höchst  wichtige  Rolle  spielt  ohne  allen  Zweifel  in 
den  mit  der  Verknöcherung  statt  findenden  Umwälzungen  das 
Auftreten  tou  Fetten.  Es  begleitet  die  s&mmtlichen  Verknö- 
cherongsprocesse und  mag  sowohl  das  Resultat  einer  Lösung 
präexistenter  Fette  aus  ihren  ursprünglichen  Verbindungen 
(ans  einem  gebundenen  Zustande),  als  auch  einer  gleich- 
zeitigen Umsetzung  von  Proteinstoffen  zu  Fett  sein. 

Nach  diesen  allgemeinen  Vorbemerkungen  wollen  wir  an 
die  Musterung  der  hieher  gehörigen  Neubildungen  gehen 
mit  dem  Bemerken,  dass  too  ihnen  noch  Mancherlei  theils 
noch  in  der  allgemeinen  Anatomie,  theils  sp&ter  in  der  spe- 
ciellen  Anatomie  erörtert  werden  wird. 

1.  Mit  dem  normalen  Knochen  eins  oder  fast 
eins  an  Textur  sind: 

m)  Die  in  (permanenten)  Knorpeln  und  namentlich  in 
jenen  des  Kehlkopfe  sich  entwickelnden  Knochen ,  bisweilen 
und  zum  Theile  auch,  die  Verknöcherungen  der  Rippen- 
knorpel. 
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Gewöhnlich  vermissft  man  jedoch  in  ihnen  den  lamellösen 
Baa  des  normalen  Knochens,  sowie  manches  Andere. 

b)  Die  Knochenbild  linken,   die  als  Callas  behafs  der 

Wiedervereinigung  gebrochener  und  behufs  der  Regeneration 
verloren  gegangener  Knochen  auftreten,  die  Hyperostose,  sie 
möge  eine  äussere  oder  innere  (Sclcrose)  sein ,  die  Exosto- 
sen nnd  die  sä  mm  (liehen  Osteophytcn  mit  Inbegriff  der  in  ver- 
schiedene anderartige  \eubildungen  (zumal  in  Knochen  selbst) 
eingehenden  dornigen  und  strahligen  so  wie  schaligen ,  — 
bisweilen  die  neben  bestehende  Neubildung  an  Masse  weit 
überwiegenden  —  Knochenhildungcn  und  Skeletc. 

Ungeachtet  des  an  Gleichheit  grenzenden  Verhaltens  der 
Textur  dieser  Bildungen  mit  jener  des  normalen  Knochens 
bieten  sie  dennoch  mancherlei  wichtige  Anomalien ,  die  sich 
theils  aus  dem  Vergleiche  mit  normalen  Knochen  überhaupt, 
theils  aber  aus  dem  besondern  Vergleiche  mit  den  bezügli- 
chen (erkrankten)  Knochen  ergeben.  Dahin  gehören  die  ge- 
ringere Vascularisation  der  neuen  Knochcngebilde,  geringere 
Anzahl  von  Markkanälen,  weniger  deutlicher  lamellöser  Bau, 
anomale  Anzahl  und  ungeordnete  Lagerung  der  Knochen- 
körperchen  u.  dgl. 

Was  den  Ossiflcationsprocess  der  bezüglichen  Blasteme 
betrifft,  so  ist  zu  dessen  Beobachtung  das  durch  Entzündung 


wegen  das  Geeignetste.  Die  schollige  oder  faserige  Grundlage 
des  Exsudates  wird  zur  Fundamental-  (Intercellnlar-)  Sub- 
stanz des  Knorpels  nnd  in  dieser  entwickeln  sich  Zellen,  wel- 
che nach  dem  Vorgange  der  physiologischen  Knochenbildung 
zu  Knochenkörperchen  werden. 

c)  Die  in  dem  auf  der  Stufe  eines  ligamentösen  Gebil- 
des gehemmten  Callus  bei  Knochenbrüchen  und  in  Trepan- 
lücken  u.  dgl.  langsam  sich  entwickelnden  Knochenkerne. 

d}  Die  ausser  Berührung  mit  Knochen  sich  entwickeln- 
den Knochenneubildungen  ander  harten  Hirnhaut  und  eben  so 
auch  an  der  Cerebral-  Arachnoidea  und  an  dem  freien  visce- 


producirte  Blastem  seiner  Häufigkeit  und  seiner  grösseren  Masse 


ralen  Blatte  der  Anach.  spinaiis,  die  sog.  Verknöcherungen 
der  Ligamenta  intermuscularia  in  der  Nähe  von  mit  Hyper- 
ostose behafteten  Gelenken ,  der  Membrana  obtnratoria  des 
Foramen  ovale  des  Beckens.  Auch  die  in  atrophischen  Bul- 
bis  vorkommenden  Verknöcherungen  sollen  wahres  Knochen- 
gewehe sein  (Valentin),  auch  die  in  Sehnen  haben  sich 
als  solche  erwiesen  (Henle),  endlich  sind  die  in  eine  ge- 
sunde Muskeltextur  eingeschalteten  Knochen  (der  Exercir- 
knochen)  wahre  Knochen. 

2.  0  steoid.  Vorerst  lassen  sich  manche  der  im  Vori- 
gen genannten  Bildungen  wegen  der  mancherlei  Abweichun- 
gen von  der  normalen  Knochentextur  hieher  ziehen.  Beson- 
ders gehören  hieher  aber  die  meisten  Verknöcherungen  der 
Rippenknorpel  und  vor  Allem  das  verknöcherte  En- 
chondrom  im  Knochen  sowohl  wie  in  Weichgebilden. 
Im  Knochen  kommen  selbststfindige  das  Knochengewebe  aus- 
einander dringende  Geschwülste  vor,  welche  aus  einer  elfen- 
beinartig dichten,  weissen  Knochenmasse  bestehen  und  so- 
wohl hiernach ,  als  auch  ihrem  ganzen  sonstigen  Habitus  zu 
Folge  verknöcherte  Enchondrome  sind. 

Das  Osteoid  Müllers  ist  eine  in  das  Parenchym  von 
Krebsen  in  wuchernder  Menge  eingehende  Knochenbildung 
von  wahrer  Knochentextur  und  wird  unter  den  Krebsen  seine 
Erörterung  finden. 

3.  C oncreti onen. 

Unter  gewissen  bisher  u nb  ekannten  B edin- 
gungen  werden  in  Folge  einer  durchgreifenden 
Metamorphose  in  einer  weichen  Grundlage  die 
Kalksalze  frei,  incrustiren  und  durchdringen 
jene  Grundlage,  d.  i.  diese  verknöchert. 

Solche  Gebilde  sind  die  in  Form  von  selbststfindigen  Ge- 
schwülsten, von  flächenhaften  Ausbreitungen  oder  von  unre- 
gelmässigen in  verschiedene  Parench;.  me  eingelagerten  und 
eingewebten  Massen  vorkommenden  fibroiden  Texturen  und 
Blasteme. 
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Sie  können  das  Produkt  von  Entzündung  (Exsudat)  oder 
anomalem  Eruährungsacte  sein,  das  Blastem  kann  ferner  eben 
auch  Extrav&satfaserstoflf ,  spontane  Faserstoffgerinnung  in- 
nerhalb des  Gefässsysteras  sein. 

Solche  Gebilde  sind  die  fibrösen  Geschwülste,  die  llbroi- 
den  schwieligen  Exsudate  auf  normalen  und  anomalen  serösen 
Häuten ,  in  Parenchymen ,  selbst  in  der  Haut  als  Narbenge- 
webe, in  den  Herzklappen,  in  Muskeln,  in  der  Herzwand,  die 
peripheren  und  centralen  Faserstoffausscheidungen  in  Extra- 
vasaten, nachdem  sie  eine  fibroide  Umstaltung  eingegangen, 
die  hypertrophischen  Verdickungen  seröser  Häute  und  der 
Tunicae  albugineac  in  platter  oder  granulirter  Form  (pacchio- 
nische  Körper) ,  die  verschiedenen  Faserstoffgerinnungen  in 
den  Herzhöhlen  (die  sog.  Vegetationen)  und  in  den  GeAs- 
sen ,  die  Substanz  der  Auflagerung  in  den  Arterien  und  die 
weiche  Grundlage  des  Phlebolithen  in  den  Venen,  —  somit  alle 
die  sogenannten  Verknöcherungen  der  serösen  Haute ,  der 
Schilddrüse,  der  Herzklappen  ,  des  Muskelfleisches,  der  Ar- 
terien, der  Venenstein  u.  s.  w. 

Auch  das  in  die  Zusammensetzung  bösartiger  Bildungen, 
z.  B.  der  Krebse  in  Weichparenchynien  eingehende  fibroide 
Gefüge  verknöchert  bisweilen  zu  einem  knöchernen  balken- 
artigen oder  schaligen  Skelete ,  welches  von  dem  dornigen, 
strahligen  und  schaligt  ti  aus  echter  Knochen textur  bestehen- 
den Skelete  zahlreicher  in  und  auf  Knochen  sich  entwickeln«« 
der  Afterbildungen  wohl  zu  unterscheiden  ist. 

Die  Verknöcherung  bietet  keine  oder  doch  nur  sehr 
schwache  Analogie  mit  dem  normalen  Knochen  und  seiner  Bil- 
dung. In  der  weichen  Grundlage  tritt  die  Knochenerde  in 
Molecularform  meist  ungleichförmig  sich  anhäufend  auf,  bis 
jene  zu  einem  starren  Knochen  verwandelt  ist.  Die  Knochen- 
erde lfisst  sich  durch  Säuron  extrahiren  uud  dadurch  die  weiche 
Grundlage  darstellen.  Sie  hat  bisweilen  den  Anschein  einer 
lamellösen  Sonderung  acquirirt.  Manchen  weitläufigen  Ver- 
knöcherungsprocessen  dieser  Art ,  wie  namentlich  der  Arte- 
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rienverknöcherung  geht  häufig  eine  exoedirende  Fettgewebß- 
bildung  in  der  Nfihe  zur  Seite. 

4.  Endlich  können  auch  flüssige  Blasteme  verknöchern  - 
Verkreidung.  Sie  ist  völlig  derselbe  Process,  wie  die 
Verknöcherung  der  im  Vorigen  genannten  flbroiden  Blasteme. 
Sie  ist  gegeben  wie  diese  in  einer  Metamorphose  des  flüssi- 
gen Blastems,  der  zufolge  die  demselben  anhängenden  Kalk- 
erden frei  werden  und  das  Übergewicht  erlangen.  Als  formel- 
ler Ausdruck  erscheint  in  dem  Blasteme  die  Entwickelung 
von  freier  oder  in  dessen  Zellen  enthaltener  Molecule  (Körn- 
chen zellen).  Sie  wird  immer  von  Freiwerden  von  Fett  in  mo- 
lecularer  Form  und  als  Cholestearinkry stall  begleitet.  Die 
Verknöcherung  erscheint  als  fettiger  Kalkbrei,  als  ein  mör- 
tel-  und  tropfsteinartiges  brüchiges,  endlich  als  ein  compac- 
tes steinartiges  Gebilde. 

Die  diesen  Process  eingehenden  Blasteme  sind  entweder 
schon  ursprünglich  flüssige  oder  aber  sie  waren  ursprünglich 
fest  und  sind  hierauf  zerflossen  (croupöser  Faserstoff). 

Diese  Blasteme  sind  entweder  Exsudate  ausserhalb  des  Ge- 
fässsystenis  oder  sie  sind  Ausscheidungen  innerhalb  des  letz- 
teren ,  als  Auflagerung  in  den  Arterien ,  die  Grundlage  des 
Venensteins  in  den  Venen  oder  als  Gerinnung  in  grösseren 
oder  kleineren  Massen  (Vegetationen). 

Es  gehören  hieher  die  Verkreidungen  von  faserstoffigen, 
albuniinösen  Exsudaten,  von  Eiter,  die  Verkreidung  des  Tu- 
berkels ,  des  Atheroms  in  den  Arterien ,  der  Vegetationen  an 
den  Herzklappen,  der  Gerinnungen  in  den  Venen.  Gleich  der 
Verknöcherung  bietet  die  Verkreidung  verschiedene  Grade  dar 
von  der  obbemerkten  allmäligen  breiigen  Eindickung  bis  zur 
mörtelartigen  und  endlich  compacten  steinigen  Concretion. 

Eine  Verknöcherung  ganz  besonderer  Art 
stellen  die  Zellen incru s ta tionen  dar,  welche 
ihre  Analogien  in  dem  physiologischen  Zirbelsande  haben.  Sie 
kommen  in  sehr  differenten  Formen  in  den  Adergeflechten  und 
zwar  in  der  trüben  kalkmilch  -  Ähnlichen ,  sofort  mörtelartig 
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sich  eindickenden  Feuchtigkeit  der  Cysten  der  Plexus  cho- 
roidei  ausserdem  oft  in  Sarcomen  und  Krebsen,  besonders 
innerhalb  der  Schedelhöhle  vor.  Die  Zelle  wird  als  primäre, 
oder  es  werden  Mutterzellen  sammt  ihrem  Inhalt  von  Kalk- 
erden bald  in  moleculärer  Form,  bald  in  Form  einer  con- 
centrischen  Schichtung  ausgefüllt. 


6.  Gefässbildung. 

a)  Mit  Absehen  von  allen  Erweiterungen  der  kleinen  und  ca- 
pillaren  Gefässe  in  Form  des  sogenannten  Aneurysma  anasto- 
moticum  und  der  Teleangieclasie,  deren  Existenz  als  solcher 
wir  vor  der  Hand  nicht  mit  hinlänglichen  Gründen  in  Zweifel 
ziehen  können,  handeln  wir  hier  von  allen  dem,  was  Neubil- 
dung von  Gefassen  betrifft.  Und  zwar  schicken  wir  dasjenige, 
was  factisch  ist,  voran,  und  lassen  dann  dasjenige  folgen, 
was  sich  zur  Stunde  an  der  Hand  sehr  sparsamer  thatsäch- 
licher  Grundlagen  durch  besonnene  Folgerungen  und  Hypo- 
these erschliessen  lässt. 

1)  Am  häufigsten  und  über  allen  Zweifel  erhaben  ist  die 
Neubildung  in  Entzündungsprodukten;  beson- 
derssind neugebildete  Gefässe  ungemein  oft  und  leicht  in  den 
Pseudomembranen  auf  serösen  Häuten  zu  beobachten.  Vor 
Allem  weist  die  Beobachtung  nach,  dass  diese  GefSsse  durch- 
aus nicht  von  den  alten  GefSssen  der  anstossenden  Gewebe 
her  als  deren  Verlängerung  entstehen,  sondern  dass  der  Neu- 
bildungsprocess  der  Gefässe  ein  durchaus  selbstständiger  ist, 
dass  die  selbstständig  erstandenen  neuen  Gefässe  erst  später 
in  Anastomose  mit  den  alten  treten.  Der  Vorgang  der 
Gefäss  n  eubildung  in  derlei  Entzündungspro- 
dukten besteht  in  Folgendem: 

Es  entsteht  vor  Allem  innerhalb  kleiner  Räume  in  dem  in 
Folge  derEntzündungsslase  ergossenen  Blasteme  (Exsudate) 
Blut,  d.  i.  meist  unregelmassig  rundliche,  ästige,  für  das  freie 
Auge  punktförmige,  durchaus  nicht  von  einer  eigenen  Membran 
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begrenzte  Herde  mit  Blut  gefüllt,  Herde,  die  augenschein- 
lich durch  das  Erstehen  von  Blut  aus  dem  Blasteme  gegeben 
sind.  Sie  sind  viel  zu  weit  entfernt  von  alten  GefSssen ,  und 
ihre  weitere  Entwickeln» g  selbst  widerspricht  am  meisten  der 
etwaigen  Meinung,  das s  das  enthaltene  Blut  kleine  Extravasa- 
te seien.  Das  Blut  darin  bildet  eine  Anhäufung  von  Blutkör- 
perchen, welche,  wie  unsere  mit  Vogel's  Untersuchung 
übereinstimmende  Beobachtung  lehrt,  von  verschiedener  Grösse 
und  meist  unvollkommen  rund  und  nicht  exaet  scheibenförmig 
sind,  welche  meist  nicht  die  intensiv-rothe  Ffirbung  alter  öjpt- 
körperchen  haben,  dabei  weich  sind,  und  sowohl  an  einander 
als  auch  ringsum  an  den  Wandungen  der  sie  enthaltenden 
Herde  kleben.  Von  diesen  Herden  aus  entwickeln  sich  ali- 
mälig  nach  allen  Richtungen,   manchmal  vorwiegend  nach 
einer  hin ,  Blutströmehen,  welche  in  Ritzen  oder  Canfilen  ii 
dem  Blastem  enthalten  sind ,  ohne  dass  man  eine  deutliche 
Begrenzuogshaut  wahrnehmen  könnte.  Sie  ubertreffen  die 
feinsten  Capillargefasse  an  Caliber  um  ein  Namhaftes.  So- 
fort bekommen  sie  eine  structurlose  Begrenzuugsmembran  — 
innere  Gefasshaut,  zu  der  sich  die  äussern  Hautschichten 
hinzugesellen.  Früher  oder  spater  setzen  sie  sich  endlich  unter 
einander  von  verschiedeneu  Centris  herkommend  und  mit  den 
alten  Gelassen  der  Gewebe  in  Anastomose. 

In  diesem  Vorgange  sind  nun  zwei  wesentliche  Punkte 
durch  die  Beobachtung  nicht  aufgeklart,  d.  i.  erstens  die 
erste  Entwickelungder  Blutkörperchen  in  jenen  Centrai-Herden 
—  es  fragt  sich  nämlich:  nachdem  evident  ist  die  spontane  und 
selbstständige  Entstehung  derselben  aus  dem  genieioscbaft- 
lichen  Blasteme,  welcher  An theil  desselben  wird  dazu  ver- 
wendet, welche  chemische  Diflerenzirung*  geht  Behufs  dessen 
in  jenem  Blasteme  vor  sich  ? 

Zweitens,  wie  entstehen  die  GefSsse?  Bezüglich  die- 
ser letztern  Frage  lfisst  sich  jedoch  erörtern: 

m)  Aus  primären  Zellen,  welche  als  ZeUeninhalt  da? 
Blut  enthalten ,  entstehen  die  Geflsse  in  den  fraglichen  Bis* 
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steinen,  soweit  die  bisherige  Beobachtung  reicht,  bestimmt 
nicht.  Jene  Centraiherde  erweisen  sich  ursprünglich  durch 
den  Mangel  einer  scharfen  Begrenzung  ihres  Inhalts  durch- 
aus als  keine  primitive  Zelle,  und  eben  so  wenig  die  von 
ihnen  ausgehenden  Blutströmehen  als  Erweiterungen  einer 
solchen.  Diess  fuhrt  zu  der  wahrscheinlicheren  Annahme , 

b)  dass  das  Blut  sich  in  dem  Blasteme  überhaupt,  und 
soferne  letzteres  sich  zu  Zellen  entwickelt  hat,  also  zwischen 
diesen  d.  i.  nicht  innerhalb  der  Zellen ,  sondern  in  soge- 
nannten Interoellularräumen  entwickelt.  Soferne  jedoch  Blut- 
und  Gef&ssbildung  sehr  häufig  vor  einer  Zellenbildung  und 
namentlich  in  Blastemen  statt  findet ,  in  welchen  eine  solche 
gar  nicht  oder  nur  in  sehr  untergeordnetem  Maasse  vorkommt 
(z.  B.  flbroide  Blasteme) ,  so  kann  man  nur  sagen,  dass  diese 
Entwicklung  in  gewissen  durch  die  Entstehung  des  Blutes 
selbstgegebenen  Räumen  und  Ritzen  eiues  Blastems  Statt  hat. 
Die  structurlose  Haut,  welche  die  Blutströmehen  später  be- 
grenzt, ist  höchst  wahrscheinlich  eine  (secundäre)  endogene 
Bildung  aus  dem  Blute ,  während  sich  die  übrigen  Schichten 
von  aussen  aus  dem  gemeinschaftlichen  Blasteme  anbilden. 

Rucksichtlich  der  Beziehung  der  Gefässncubildung  zu 
der  Natur  des  Blastems  ergeben  sich  nach  unserer  Beobach- 
tung folgende  zu  weiteren  Untersuchungen  anregende  Punkte : 

o)  In  den  verschiedenen  Entzündungsprodukten  liegt 
eine  sehr  verschiedene  virtuelle  Anlage  zur  Gefassneubildung, 
indem  diese  in  manchen  ungemein  stark ,  in  manchen  andern 
ganz  dieselbe  Gewebsbildung,  z  B.  zellgcwebige,  eingehen- 
den dagegen  sehr  untergeordnet  ist.  Namentlich  auf  dem  Pa- 
rie talblatte  der  Cerebral -A  räch  noidea  kommen  oft  Pseudo- 
membranen vor ,  die  neben  einer  geringen  Menge  von  Ker- 
nen, kernhaltigen  Zellen  und  ZeUgewebsfibrillen  zum  gröbs- 
ten Theile  aus  Gefässen  bestehen. 

b~)  Die  Gefassneubildung  steht  in  einem  directen  Ver- 
hältnisse zur  Tüchtigkeit  des  Blastems  zur  Gewebsumstaltung 
überhaupt.  In  einem  Zustande  von  primitiver  Crudit&t  ver- 
Rokitanaky  Anatomie.  I.  Bd.  18 
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harrende  so  wie  sehr  starre,  einem  undeutlichen  fibroiden 
Gewebe  zur  Grundlage  dienende  Blasteme  zeigen  keine  oder 
nur  sehr  sparsame  Gefiissneubildung. 

Die  neugebildeten  Gefässe  lassen  zunächst  eine  ihrer 
Jugend  entsprechende  Zartheit  der  Structur  und  Vulnerabili- 
tät vermuthen;  sie  liegt  ohne  Zweifel  der  Erscheinung  von 
hämorrhagischen  Produkten  zum  Grunde,  wenn  sie,  eben 
gebildet ,  der  Sitz  von  Entzündungsstase  werden.  Sie  wird 
aber  auch  factisch  dargethan,  indem  die  neugebildeten  Ge- 
fässe ursprünglich  aus  der  primitiven  Gef&sshaut  bestehen 
und  erst  spät  die  vollendete  Organisation  alter  Gefässe  er- 
langen. Wir  haben  häufig  an  neugebildeten  Gefässen  von  an- 
sehnlichem Caliber  die  Schichte  der  querovalen  Kerne  vermisst. 

Der  Gefässapparat  neuer  Bildung  zeichnet  sich  durch 
meist  lange,  gestreckte  Gefässe,  durch  seltene  dichotome  Ver- 
ästelung mit  nur  unmerklicher  Abnahme  des  Calibers ,  oder 
durch  eine  grossmaschige  Anordnung  derselben  aus. 

Ein  Nervensystem  derselben  ist  bisher  nicht  factisch 
nachgewiesen. 

Die  neuen  Gefässe  sind ,  wie  die  Erfahrung  unzählige 
Male  in  den  eben  in  Rede  stehenden  Pseudomembranen  so 
wie  in  anderartigen  Neugebilden  lehrt,  der  Entzündung  fä- 
hig, und  zwar  auf  sehr  frühen  Stufen  ihrer  Entwicklung  und 
Ausbildung.  Hier  liefern  sie  aus  einleuchtenden  und  bereits 
besprochenen  Gründen  ganz  gewöhnlich  eigentlich  hämor- 
rhagische Produkte. 

Das  Zustandekommen  der  Anastomose  derselben  mit  den 
alten  Gefässen  sowohl  als  auch  die  Anastomose  derselben  mit 
bestimmten  arteriellen  oder  venösen  Gefässen  ist  bisher  durch 
Untersuchungen  nicht  aufgeklärt.  Rücksichtlich  der  ersten 
Frage  ist  es  wahrscheinlich ,  dass  die  Anastomose  mittelst 
eines  Resorptionsactes  der  Gefässwand ,  auf  welche  das  neue 
Gefässe  trifft ,  zu  Stande  komme. 

Bezüglich  des  zweiten  Punktes  hat  van  der  Kolk 
die  Anastomose  der  neuen  Gefässe  in  den  pseudo-membra- 
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nösen  Adhäsionen  der  Lunge  an  die  Costalwand  einerseits  mit 
dem  System  der  Lungenarterie  und  anderseits  mit  den  Ge- 
issen des  grossen  Kreislaufs  nachgewiesen  als  ein  Factum, 
welches  ,  wenn  es  auch  nicht  wohl  das  von  van  der  Kolk 
Gefolgerte  leistet ,  doch  insofeme  von  hoher  Wichtigkeit  ist, 
als  es  sich  an  manche  andere  und  namentlich  an  gewisse  auch 
von  ihm  nach  Untersuchungen  behauptete  Daten  über  Anasto- 
mose neuer  Gefässapparate ,  von  denen  im  Verfolge  die  Rede 
sein  wird,  anknüpft. 

Neugebildete  Gef&sse  veröden  in  Pseudomembranen 
ohne  Zweifel  ebenso ,  wie  diess  in  der  Narbe  allmälig  statt- 
findet, und  zwar  meist  wohl  neben  und  im  Gefolge  der  Rück- 
bildung —  der  Atrophie  —  der  Neugewebe. 

2.  Wiein  Entzündungsprodukten,  so  kommt 
auch  in  andern  Blastemen  eine  Gef  äs  sn  eubil- 
d  u  n  g  vor.  Die  Untersuchung  solcher  lehrt  aufs  Unwi- 
derlegüohste  ,  dass  die  Entwicklung  von  Geßssen  nebst 
der  vorigen  auch  noch  auf  eine  andere  Weise  zu  Stande 
komme.  Wir  haben  uns  von  der  Entwicklung  neuer 
Gefässe  aus  Mutterzellen  in  Kr  e  b  s  g  ebil  de n, 
welche  nebst  anderen  Elementen  aus  runden  und  acinusähn- 
lich  sich  ausbuchtenden  Mutterzellen  bestanden ,  völlig  über- 
zeugt. Zahlreiche  cystenartige  in  ihrer  Wandung  struc- 
turlose  Zellen  enthielten  statt  der  Brutzellen  des  Carcinoms 
weiche  klebende  Blutkörperchen ,  viele  buchteten  sich  zu 
kolbigen  Blindsäcken  nach  allen  Richtungen  aus,  welche  den- 
selben Inhalt  fahrten  und  mit  andern  in  Anastomose  traten.  — 
So  kömmt  also  den  zu  Zellen  sich  entwickelnden  Blastemen 
in  der  That  eine  Entwicklung  von  Gcfässen  aus  Zellen  zu. 

Manche  Neubildungen  sind  durch  ihren  Gefössreichthum 
ausgezeichnet ,  andere  sind  in  verschiedenen  Graden  gefäss- 
arm.  Erstere  sind  gemeinhin  von  lockerer  Textur,  welche  in 
Verbindung  mit  dem  ansehnlichen  Gefässapparate  ihre  Schwell- 
barkeit  u.  s.  w.  begründet.  Die  Hyperämien  derselben  werden 
aus  einleuchtenden  Gründen  leicht  zu  Hfimorrhagie,  und  ihre 
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Entzündung  setzt  gemeinhin  ausgezeichnet  hämorrhagische 
Produkte.  Unter  den  bösartigen  Neubildungen  ist  hierin  sehr 
häufig  der  medulläre  Krebs  ausgezeichnet,  sein  sehr  entwi- 
ckelter Gefössapparat  ist  ohne  Zweifel  die  Quelle  seiner  wu- 
chernden Ernährung,  seines  raschen  und  so  oft  monströsen 
Wachsthums, —  nach  van  der  Kolk  soll  er  arteriöser  Na- 
tur sein ,  d.  i.  bloss  mit  Arterien  anastoinosiren. 

Die  sehr  vasculären  Neubildungen  bilden  den  Übergang  sn 
den  folgenden,  d.  i.  zu  den  fast  reinen  Gefissbildnn- 
gen.  Es  kommen  nämlich  unzweifelhaft  Blasteme  vor,  welche 
fast  ganz  die  Grundlage  zu  neuer  GefSssbildung,  d.  i.  zu  einem 
fast  ganz  aus  Gefassen  neuer  Bildung  bestehenden  Neuge- 
bilde abgeben. 

Hieher  gehören  die  folgenden,  als  Neugebilde,  deren  Ent- 
wicklung und  Bedeutung  überhaupt  noch  sehr  dunkel  ist: 

ü)  Die  cavernösen  Texturen,  die  cavernö- 
sen  Blutgeschwülste.  Es  sind  diess  Gebilde  von  ei- 
ner zelligen ,  der  Structur  der  cavernösen  Körper  einiger- 
massen  ähnlichen  Structur.  Sie  bestehen  aus  Zcllgewebsfa- 
sern ,  die  ein  vielfach  durchlöchertes  Stroma  bilden ,  dessen 
Baume  von  einer  strukturlosen  Haut  ausgekleidet  sind  und 
Blut  enthalten.  Zahlreiche,  bei  der  Untersuchung  freige- 
wordene geschwänzt*)  Zellen  scheinen  die  Trümmer  eines 
Epitheliums  zu  sein.  Die  Zellenräume  stehen  unter  einander 
in  Communication ,  da  sich  der  Tumor  durch  Druck  nach  der 
Durchschnittsflache  völlig  enüeeren  lasst.  Sie  sind  von  einer 
ziemlich  dichten  Hfito  Zellgewebs  umgeben  und  sammt 
dieser  aus  den  Gewebon  ausschalbar,  communiciren  immer 
mit  einer  ansehnlichen  Vene,  sind  von  dieser  aus  injicirbar, 
während  eine  in  ihre  Textur  eingehende  arterielle  Gefassver- 
zweigung  nicht  erweislieh  ist.  Sie  sind  sehr  schwellbar,  bil- 
den an  der  Oberflache  des  Körpers  und  in  der  Peripherie  der 
Organe  protuberirende ,  weich  elastische,  dunkelblaue  Ge- 
schwülste ,  welche  das  Gewebe  aus  dem  Baume  verdrängen. 
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Sie  werdeu  gemeinhin  für  Teleangieclasien  angesehen , 
ohne  Zweifel  gelten  sie  auch  bei  vielen  Beobachtern  für 
Fungus  haematodes.  Bei  den  Franzosen  (A  n  d  r  a  1)  heissen 
sie  Aftermilzen,  placen  taartige  Texturen.  Sie 
sind  unserer  Meinung  zufolge  durchaus  nicht  Gefasserwei- 
terung, sondern  ganz  und  gar  Neubildungen  und,  so 
weit  unsere  Erfahrungen  reichen ,  durchaus  gutartig ,  wir 
haben  sie  nie  mit  einem  bösartigen  Neugebilde  combinirt  ge- 
sehen. 

Ihre  Eatwicklungs  weise  ist  nicht  nachgewiesen  ,  jedoch 
ist  es  uns  nach  vielfachen  Beobachtungen  wahrscheinlich , 
dass  sie  als  GefSssbildungen  im  weitesten  Sinne ,  als  blut- 
führende Lücken  und  Kanäle  aus  einem  soliden  Blasteme 
durch  Resorption  entstehen.  Ob  das  enthaltene  Blut  eine  ur- 
sprüngliche endogene  Neubildung  sei ,  oder  erst  später  von 
der  anastomosirenden  Vene  hereingelange,  ist  unbekannt.  Der- 
gestalt aufgefasst  haben  sie  die  nächste  Analogie  mit  der  Lü- 
cken- (Fenster-)  und  Kanalbildung  in  gewissen  Blastemen 
innerhalb  des  Gefasssystems,  in  der  Auflagerung  auf  der  in- 
nern  Arterienhaut,  in  den  Fibringerinnungen  innerhalb  des 
GefSsssystems,  im  Thrombus  u.  s.  w. 

In  den  Zellen  entwickeln  sich  bisweilen  kleine  Concre- 
tionen ,  die  den  Phlebolithen  in  den  Venen  entsprechen. 

Wir  haben  die  cavernosen  Texturen  in  dem  subcuta- 
nen Zellgewebe  am  Oberschenkel  in  Communication  mit  der 
Saphena,  in  der  Substanz  der  Lippen,  aus  der  üiploe  der 
Schedelknochen  zu  flachrundlichen  ,  die  compacte  äussere 
Schedeltafel  durchbrechenden  Tumoren  entwickelt,  im  Ge- 
webe der  Pia  mater  gesehen.  Vor  allen  häufig  und  von  der 
verschiedensten  Grösse  — bis  zum  Umfange  eines  Enteneies 
und  darüber — kommen  sie  in  der  Leber  vor  und  communiciren 
hier  mit  Ästen  der  Pfortader. 

b)  Fungus  haematodes  —  Blutschwamm. 

Keiner  Lehre  ist ,  namentlich  in  der  deutschen  Chirur- 
gie ,  so  viel  Pflege  und  Bearbeitung  zu  Theile  geworden,  als 
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jener  über  ein  Gebilde,  von  dem  man  vor  Allem  fragen  muss, 
ob  es  denn  wirklich  existirt.  Die  Beschreibungen  desselben 
sind  so  verschieden ,   die  meisten  Schildeningen  desselben 
entweder  nur  den  Erscheinungen  am  Lebenden ,  oder  doch 
keiner  genanen  anatomischen  Untersuchung  entnommen,  so, 
dass  sie  nicht  wohl  zum  Leitfaden  einer  Untersuchung  über 
das  fragliche  Gebilde  dienen  können.  Im  Allgemeinen  ist  bei- 
läufig Folgendes  gewiss  :  man  halt  für  Fungus  haematodes 
eine  wucherilde  Gefässbildung ,  welche  nicht  nur  durch  ge- 
legenheitliche Hfimorrhagien  schädlich  ist ,  sondern  welche 
auch  eine  üble ,  den  Organismus  an  und  für  sich  sowohl  als 
auch  besonders  durch  Hfimorrhagien  erschöpfende  Ulceraüon 
eingeht, — welche  ferner,  wie  einige  meinen,  durch  Ausrot- 
tung heilbar  ist ,  während  andere  sagen ,  das  Übel  komme 
hierauf  an  derselben  oder  einer  andern  Stelle  wieder  und  sei 
krebsiger  Natur  —  ja  es  gibt  welche ,  die  behaupten ,  es 
komme  nicht  nur  in  seiner  ursprünglichen  Form,  sondern  auch 
wohl  in  einer  andern,  namentlich  als  MeduJlarcarcinom  (Mark- 
schwamm) wieder. 

Wir  hegen  über  das  Vorkommen  eines  Fun- 
gus haematodes  fo  Igen  d  e  M  einung  : 

1.  Ohne  allen  Zweifel  werden ,  so  sehr  man  sich  auch 
dagegen  verwahrt ,  öfter  sehr  entwickelte ,  blutende ,  ulce- 
rirende  Teleangiectasien  ,  die  cavernösen  Texturen  für  Fun- 
gus haematodes  angesehen.  Noch  häufiger  ist  diess  der  Fall 
mit  einem  sehr  gefässreichen  blutenden ,  zumal  im  Ulcera- 
tionsprocesse  wuchernden  und  von  Blut  strotzenden  Medul- 
larcarcinom ,  ja  wir  haben  so  oft ,  als  es  sich  um  einen  Fun- 
gus haematodes  handeln  sollte,  in  der  Leiche  nach  dem  Col- 
lapsus  der  Gefasse  ein  Medullarcarcinom  vor  uns  gehabt. 
Es  stimmt  diess  ganz  mit  den  oben  angegebenen  eingebür- 
gerten differenten  Ansichten  über  Fungus  haematodes  überein. 

2.  Wir  zweifeln  nicht  an  dem  Vorkommen  von  Neubil- 
dungen, die  fast  ganz  aus  Gefässcn  bestehen;  ja  wir  haben 
solche  in  dem  bisher  Vorgetragenen  ausdrücklich  bemerkt 
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und  wir  halten  es  sogar  fllr  wahrscheinlich ,  daas  die  sog. 
(angebornen  und  erworbenen)  Teleangiectasien  zum  grossen 
Theile  Gefässneubildungen  sind. 

Bei  solchen  Gefass Wucherungen  fragt  es  sich ,  was  die 
(gut-  oder  bösartige)  Natur  derselben  bestimme  ?  Wir  glau- 
ben ,  dass  diese  nicht  in  der  Gef&ssneubildung ,  sondern  in 
dem  anderen  zwischen  den  Gefassen  vorfindigen  Antheil  eines 
gemeinschaftlichen  Blastemes  liege ;  auf  gleiche  Weise  wie 
in  dem  bösartigen  Osteoid  nicht  die  Knochenwucherung,  son- 
dern das  daneben  vorhandene  weiche  Afterparenchym  die  kreb- 
sige Natur  begründet.  So  gering  an  Menge  auch  diese  neben 
der  GefSsswucherung  vorhandene  Aftermasse  ist ,  so  verdient 
sie  hierin  doch  die  vorzüglichste  Rücksicht ,  und  es  bezeich- 
net die  Benennung  Fungus  haematodes  ,  so  wichtig  auch 
sonst  die  GefSsswucherung  an  und  für  sich  ist,  doch  nur 
eine  unwesentliche  Seite  der  gesammten  Neubildung,  eine 
durch  Gelfisswucherung  zufällig  gegebene  Modifikation  einer 
bestimmten  —  dabei  unerörtert  gebliebenen  —  Neubildung. 
Wissenschaftlich  und  praktischer  würde  die  Benennung  vas- 
cul&re  Zellgewebs-,  Krebsbildung  u.  s.  w.  sein. 

Die  gut  -  oder  bösartige  Natur  einer  mit  excedirender 
Gefassentwicklung  combinirten  Neubildung  wfire  in  solchen 
Fällen  eine  primitive. 

Es  fragt  sich  aber,  kann  eine  gutartige  Neubildung  der 
Art  zu  einer  bösartigen  werden  ? 

Wer  wollte  zunächst  überhaupt  zweifeln,  dass  diess  zu- 
weilen vorkommen  mag,  indem  die  Gefässwucherung  gele- 
gentlich der  Sitz  einer  bösartigen  Neubildung  eben  so  wird, 
wie  jede  andere  Stelle ,  wo  es  Gef&sse  gibt. 

Nachstdem  Hesse  sich  eine  consecutive  Degeneration  zum 
Bösartigen  anders  begründen ,  und  zwar  auf  eine  Weise , 
welche ,  wenn  sie  auch  vorläufig  fast  nur  Hypothese  zur 
Grundlage  hat ,  doch  von  dem  grössten  Interesse  ist.  Wir  er- 
lauben uns  Behufs  ihrer  Auseinandersetzung  Dinge  zur 
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Sprache  zu  bringen,  welche  einer  besondern  Erörterung 
nicht  nnwerth  wären. 

Die  Gefässwucherungen  stellen ,  wenn  die  Anastomosen 
mit  den  alten  GefKssen  einmal  etablirt  sind,  einen  neuen  in 
»ich  geschlossenen,  gleichsam  ein  Pfortadersystem  wiederho- 
lenden Gefassapparat  dar. 

■ 

Die  Anastomosen  könnten  nun  von  der  Art  sein ,  dass 
der  neue  Gefassapparat  einmal  dem  arteriösen ,  das  andere- 
mal  dem  venösen  Gefasssysteme  eingeschaltet  ist,  —  eine  Ver- 
muthung,  welche  van  der  Kolk  für  nachgewiesen  halt, 
indem  er  behauptet,  dass  dem  Mcdullarcarcinom  bloss  Arte- 
rien ,  einem  andern  von  ihm  als  Fungus  haematodes  bezeich- 
neten Gebilde  dagegen  nur  Venen  zukommen. 

Soferne  ein  solcher  Gefassapparat  nicht  ohne  einen  Stoff- 
wechsel denkbar  ist,  so  lassen  sich  hieran  Erörterungen  knü- 
pfen ,  die ,  wenn  gleich  hypothetisch ,  doch  eine  bestimmte 
Aufgabe  für  künftige  Untersuchungen  enthalten. 

Es  lässt  sich  nämlich  erwarten  : 

1.  Dass  zunächst  die  Produkte  jenes  Vorganges  ver- 
schieden seien ,  je  nachdem  in  dem  Gefössapparate  arteriö- 
ses oder  venöses  Blut  kreist,  dass  namentlich  anomale  Pro- 
dukte zum  Vorscheine  kommen  ,  wo  ein  venös  gewordenes 
Blut  eine  nochmalige  Capillarität  passirt.  Hiezu  kommt  noch, 
dass  in  beiden  Fällen  der  Kreislauf  trÄge  und  zu  Stasen 
geneigt  ist. 

2.  Dass  die  Krase  des  Gesammtblutes  überhaupt  eine 
Abänderung  zumal  im  zweiten  Falle  erleiden  dürfte. 

Und  hierin,  d.  i.  in  Ersterem,  Hesse  sich  begründen,  wie 
Gefässwucherungen  zu  bösartigen  Neubildungen  werden, 
dadurch,  dass  das  Produkt  des  in  ihnen  stattfindenden  Stoff- 
wechsels ein  Blastem  bösartiger  Natur  ist. 

Die  Neubildung  von  Lymphgef &s s en  hat  van 
der  Kolk  in  Pseudomembranen,  in  Krebsen  nachgewiesen. 
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7.  F  c  K  b  i  1  d  u  ii  g  —  Fettsüchten. 

Das  anomale  Auftreten  von  Fett  ist  sehr  häufig  und  zu- 
gleich durch  die  vielfachen  Formen  seines  Vorkommens  aus- 
gezeichnet; es  gewinnen  die  Studien  hierüber  bei  der  immer 
mehr  sich  herausstellenden  Wichtigkeit  des  Fettes  im  thie- 
rischen Organismus  vom  Beginne  des  Verdauungsprocesses 
durch  alle  AssimilationsvorgSnge  hindurch  bis  zur  elementa- 
ren Zellenbildung  herauf  immer  mehr  an  Interesse,  vor  Al- 
lem aber  ist  die  pathologische  Anatomie  im  Stande  zahlreiche 
und  augenfällige  Beweise  zu  liefern ,  dass  sich  Protein  Stoffe 

und  namentlich  Fibrin  und  Albumin  zu  Fetten  unistalten. 

.  *> 

* 

■         1 '    •     -  1  1  .  ' 

A.   h  e  t  t  g  e  w  e  b  e. 
1.  Normales. 

Wir  haben  bereits  seiner  excedirenden  Bildung  überhaupt 
gedacht,  und  bekannt  ist  eben  auch  dessen  gelegenheitlichc 
ungleichförmige  Anhäufung  in  gewissen  Gegenden,  wie  sol- 
che selbst  bei  sonstigem  Schwinden  desselben  ,  z.  B.  in  den 
Gekrösen,  um  die  Nieren,  in  den  Mediastinis,  auf  dem  Herz- 
beutel und  am  Herzen  vorkommt.  Hier  muss  noch  insbeson- 
dere von  den  durch  ihre  Localitfit  und  Begrenzung  noch  auf- 
fallenderen Anhäufungen  desselben  die  Rede  sein. 

Hieher  gehören : 

1.  Die  in  vieler  Rücksicht  interessanten  Fettanhäu- 
fungen ringsum  erkrankte,  zumal  calculöse  und  an  se- 
cundärer  Atrophie  nach  Brighfscher  Krankheit  leidende  Nie- 
ren, in  der  Umgebung  von  anomalen  Knochenbildungen  (Ana- 
logie mit  dem  Marksystem)  ,  namentlich  von  verknöchernden 
Arterien  ,  in  der  Umgebung  von  Krebsen  u.  dgl. 

2.  Das  Lipom,  die  Fettgeschwulst,  eine  Anhäu- 
fung von  Fettgewebe  in  Form  einer  meist  rundlichen ,  häufig 
genug  auch  länglich  rundlichen  ,  plattrundlichen  ,  mehr  oder 
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weniger  gelappten ,  von  einer  zarten  zellgewebigen  Hülse 
bekleideten  and  ron  eben  so  zarten  und  zugleich  sparsa- 
men Fortsätzen  derselben  durchzogenen  Geschwulst,  deren 
Grösse  von  der  eines  Hanfkorns ,  einer  Erbse  bis  zu  der  eines 
Mannskopfs ,  ja  zu  mehreren  Schuhen  im  Durchmesser  her- 
anwachsen kann. 

Es  besteht  als  reine  Wiederholung  des  normalen  Fett- 
zellgewebes aus  sphärischen  Fettzellen,  in  denen  sich  zuwei- 
len sternförmig  strablige  Crystallisationen  (Margarin ,  Mar- 
garinsaure) vorfinden.  Ist  die  dasselbe  umgehende  zellge- 
wcbige  Hülse  starker  entwickelt ,  so  wird  das  Lipom  zu  ei- 
nem eingebalgten.  Wir  haben  bisweilen  mitten  in  locke- 
ren gelappten  Lipomen  derlei  eingehülste  Partien  beobachtet. 

Das  Lipom  kommt  vorzugsweise  im  Unterhautzellgewebe 
zumal  an  Stellen ,  wo  im  normalen  Zustande  Fett  in  grös- 
serer Menge  lagert  und  wo  es  sich  gelegenheitlich  in  noch 
grösseren  Mengen  anhäuft,  vor,  z.  B.  am  Gesässe,  an  den 
Schenkeln  ,  am  Rücken  und  Nacken ,  in  der  Schultergegend, 
jedoch  sieht  man  es  auch  an  weniger  fettreichen  Gegenden, 
wie  unterhalb  der  behaarten  Kopfhaut.  Ausserdem  kommt  es 
im  submucösen  Zellgewebe  des  Magens  ,  des  Darms ,  selbst 
der  Bronchien,  ferner  im  subserösen  Zellgewebe,  und  zwar  des 
parietalen  sowohl  als  auch  des  visceralen  Blattes  seröser  und 
Synovialsacke,  gewöhnlicher  jedoch  unter  dem  ersteren  vor, 
z.  B.  unter  der  Pleura,  Periton&um,  auf  der  .Innenflache  der 
Dura  mater,  dem  Ependyma  der  Ventrikel.  An  Synovialsä- 
cken  zumal  des  Kniegelenkes  kommt  es  in  einer  besondern 
durch  den  von  Joh.  Müller  ihm  gegebenen  Namen  zur  Ge- 
nüge geschilderten  Form  —  als  Lipoma  arborescens 
vor ,  einer  Form ,  zu  der  mehr  weniger  alle  lipomatösen  An- 
häufungen unter  serösen  Säcken  hinneigen.  Ausserdem  ha- 
ben wir  kleine  Lipome  in  drüsigen  Organen ,  namentlich  in 
den  Lungen ,  in  der  Leber  und  in  deu  Nieren  beobachtet ;  zu 
ansehnlichen  gelappten  Massen  häuft  sich  endlich  Fett  in  an 
Osteoporose  und  excentrischer  Atrophie  leidenden  Knochen  an. 
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Grosse  Lipome  im  suboatanen  und  im  submucösen  Zell- 
gewebe bekommen  einen  durch  Zerrung  sieh  bildenden  Stiel 
und  prolnbiren  im  letzteren  Falle  von  Schleimhaut  bekleidet 
z.  B.  in  die  Darmhöhle  in  Form  von  Polypen. 

Das  Lipom  kommt  sehr  gewöhnlich  vereinzelt  vor,  jedoch 
sind  die  Fälle  ,  wo  ihrer  mehrere  ,  ja  sehr  viele  zumal 
im  subcutanen  Zellgewebe  vorhanden  sind,  eben  nicht  selten. 
Solche  Fälle  sind  desto  merkwürdiger ,  je  weniger  die  Bil- 
dung von  Fettgewebe  sonst  in  dem  Individuum  excedirt. 

Das  Lipom  ist  an  und  für  sich  gutartig ,  es  kann  indes- 
sen durch  Druck  ,  Zerrung  und  Raumbeengung  schädlich 
werden ;  überdiess  geht  es  bisweilen  in  consecutiver  Weise, 
nachdem  die  dasselbe  bekleidende  allgemeine  Decke  in  Folge 
von  Zerrung  auf  dem  höchsten  Punkte  durch  Entzündung  und 
Vereiterung  oder  durch  Brandschorf  verloren  gegangen,  eine 
ulceröse  Zerstörung  ein ,  welche  die  Kräfte  des  Individuums 
erschöpfen  kann. 

Es  entsteht  seltener  im  Gefolge  palpabler  mechanischer 
Schädlichkeit  (Stoss,  Schlag,  Druck),  gewöhnlich  ist  keine 
solche,  zumal  in  den  Fällen ,  wo  viele  Lipome  zugleich  oder 
nach  einander  entstehen ,  nachweisbar. 

Eine  besondere  Art  des  Lipoms  ist  das  Steatom  —  eine 
Bezeichnung,  welche  J oh.  Müller ,  nachdem  sie,  wie  er 
mit  Recht  bemerkt,  nach  vielfachem  Missbrauoh  nichtssa- 
gend geworden  ,  eben  für  diese  Art  des  Lipoms  reservirt.  Es 
ist  ein  Lipom,  in  welchem  das  Fettgewebe  von  häutigen  Zell- 
gewebsmassen  durchwachsen  ist,  so ,  dass  das  Zellgewebe  in 
dem  Neugebilde  zu  einem  Hauptbestandteile  wird.  Es  ist 
demgemäss  von  derberer  Consistenz. 

2.  Anomales  (Fettgewebe). 
Hieher  gehören  Fälle ,  in  denen  einmal  vorwiegend  der 
Inhalt  der  Fettzellen  von  seiner  normalen  Constitution  ab- 
weicht,  das  anderemal  aber  auch  die  Fettzelle  selbst  eine 
von  dem  gewöhnlichen  Typus  abweichende  Bildung  zeigt. 
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aj  Das  Fettgewebe  zeigt  unter  gewissen  Umständen 
Anomalien,  vorzugsweise  in  Beziehung  der  Constitu- 
tion des  enthaltenen  Fettes  und  zwar: 

a)  Dieses  ist  bisweilen  ungewöhnlich  dünnflüssig'  —  dem 
Öhifette  (Elain)  ähnlich.  Es  fettet  ungewöhnlich  stark,  dringt 
beim  Druck,  beim  Einschneiden  in  grosser  Menge ,  in  gros- 
sen Tropfen  hervor,  die  benachbarten  Gewebe  sind  in  der 
Leiche  häufig-  von '  flüssigem  Fette  imbibirt;  es  ist  dabei 
meist  saturirt  gelb  gefärbt  und  dem  Knochenmarke 
ähnlich. 

Diese  Beschaffenheit  bietet  das  Fett  sehr  gewöhnlich 
bei  Alten,  zumal  bei  dyskrasischen,  an  vorgreifender  Osteo- 
porose (ex  atrophia)  leidenden,  mit  ausgebreiteter  Arterien- 
verknöcherung  behafteten  Greisen,  bei  Osteoinalacischen,  bei 
an  Krebs  leidenden  jüngeren  Individuen  dar.  Eine  ähnliche 
Beschaffenheit  zeigt  insbesondere  die  das  Muskelfleisch,  die 
Pancreastextur  verdrängende  Fettanhäufung. 

ß)  Das  in  den  Zellen  enthaltene  Fett  ist  fester,  stearin- 
artig ,  dem  Hammeltalge  ähnlich  ,  die  Messerklinge  be- 
schlagend. Von  dieser  Art  ist  das  gesammte  Fett  des  Indivi- 
duums, zumal  aber  jenes  des  Panniculus  subeutaneus,  gemein- 
hin neben  entwickelter  Pigmentbildung  im  Malpighischen 
Schleimnetz  und  reichlicher  Secretion  der  Talgdrüsen  (öhli- 
ge  Haut).  Es  kommt  diese  Beschaffenheit  vorzugsweise  dem 
Fette  jüngerer  Branntweinsäufer  zu  und  ist  fast  ohne  Aus- 
nahme mit  Talggehalt  der  Leber  cpmbinirt. 

Diese  Abänderung  mag  in  einem  reichlicheren  Gehalte 
des  Fettes  an  Margarin ,  vielleicht  auch  in  der  Entwickelnd 
von  Talgfett  (Stearin)  begründet  sein.  Alkoholgenuss  ist 
eine  ganz  auffallende  Veranlassung  hiezu. 

b)  Das  Fettgewebe  zeigt  nebst  der  Anomalie  des 
Inhaltes  der  Fettzelle  auch  eine  Anomalie  die- 
ser letztern  selbst. 

Hieher  gehört  das  Cholesteatom  Joh.  Müllers  — 
eine  immer  nur  locale  umschriebene  Neubildung.  Die  gallen- 
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fetthaltige  geschichtete  Fettmasse  besteht  aus  dünnen  (bis- 
weilen coneentrisch  gelagerten)  perlmutter-ähnlich  glänzen- 
den Blattchen  oder  Schüppchen ,  welche  sich  selbst  wieder 
bei  genauerer  Untersuchung  aus  zum  Theile  runden  und  ova- 
len, zum  grossten  Theile  aber  polyedrischen  pflanzenartigen 
Zellen  von  '/go  bis  '/l6Mill.  zusammengesetzt  erweisen,  eine 
Textur ,  welche  mit  der  des  talghaltigen  Fettzellgewebes  des 
Hammels  übereinkommt,  nur  dass  die  Zellen  kleiner  und  zar- 
ter sind.  Die  allermeisten  Zellen  zeigen  zwar  keinen  Kern, 
aber  er  ist  in  vielen  andern  zumal  den  anscheinend  jüngern 
runden  deutlich  vorbanden. 

Zwischen  den  Schichten  dieses  polyedrischen  Zellenge- 
webes finden  sich  krystallinischc  Ablagerungen  von  fetten 
Substanzen ,  meist  in  Form  von  rechtwinkeligen  Täfelchen. 
Barruel  hat  darin  Gallenfett  und  ein  dem  Stearin  ähnliches 
Fett  nachgewiesen. 

.  Das  Cholesteatom  kommt  gemeinhin  eingehülst  in  flbroi- 
de  Bälge  oder  in  eine  dünne ,  structurlose  oder  streitige ,  in- 
nen von  einem  zarten  Epithelium  bekleidete  Cystenmembran, 
als  eingebalgtes  Cholesteatom  vor.  Als  solches  haben  wir  es 
mit  andern  Beobachtern  im  subcutanen  Zellgewebe,  in  Kno- 
chen und  zwar  in  den  Schedelknochen ,  in  der  Pia  mater  und 
im  Gehirne  gesehen.  Joh.  Müller  fand  es  auch  im  Cysto- 
sarcom.  Ausserdem  kommt  es  frei  in  Form  eines  Stratums  vor 
und  zwar,  wie  Cruveilhier  gesehen,  in  Urinfisteln ,  und 
wie  Joh.  Müller  und  wir  gesehen  haben,  auf  der  Ober- 

4  * 

flache  eines  ulcerirenden  Brustkrebses.  —  In  unserem  Falle 
war  es  auf  der  Geschwürsfläche  eines  Faserkrebses  mit  Epi- 
thelialkrebs  combinirt.  Endlich  haben  wir  es  in  eben  dieser 
Combination  auf  der  Oberfläche  einer  ulcerirenden  Brand- 
wunde beobachtet. 

Das  Cholesteatom  ist  an  und  für  sich  gutartig.  Es  ver- 
drängt, in  Cysten  eingeschlossen,  die  umgebenden  Gewebe, 
in  Knochen  drängt  es  die  Knochentextur  auseinander,  unter 
der  allgemeinen  Decke  sitzend  durchbohrt  es  diese  biswei- 
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len  und  wird  durch  uloerösen  Process  zerstört  und  aus« 
gestossen. 

B.    Freie  Fette. 

Das  Vorkommen  freien  Fettes  —  die  unserer 
Meinung  nach  zum  Theile  füglich  mit  dem  Namen  Fettsuch- 
te n  zu  bezeichnenden  Zustände  —  hat  unter  zwei  verschie- 
denen Bedingungen  statt. 

1)  Es  wird  unmittelbar  als  solches  ausge- 
schieden. Der  Sitz  seiner  Ablagerung  sind  normale  Ge- 
webe und  deren  Elemente ,  oder  aber  pathologische  Gebilde. 

Zu  Ersterem  gehört: 

a)  Die  Talginflltration  der  Leber,  ein  Zustand,  der, 
vor  Allem  einmal  das  Ergebniss  von  Branntweingenuss  und 
das  andere  Mal  eine  die  Tuberculosen  und  tuberculösen  Phthi- 
sen begleitende  Erscheinung ,  im  ersten  Falle  sehr  oft  mit 
einer  stearinartigen  Beschaffenheit  des  Inhaltes  des  Fettgewe- 
bes combinirt  ist. 

Zu  der  andern  Vorkommensweise  gehören  nebst  an- 
dern besonders  die  Fettcontenta  von  Balggeschwülsten. 

Diese  Fette  sind  ihrer  Natur  nach  verschieden.  So  ist  es 
in  der  gewöhnlichen  Fettleber  ein  normales  meist  mit  einem 
Überschusse  von  Elain ,  in  manchen  Varietäten  der  Fettleber 
—  der  wächsernen  Leber  —  dagegen  ein  consistenteres 
wahrscheinlich  stearin-  und  cholestearinhaltiges  Fett. 

Ausserdem  findet  sich  ein  aus  Elain-,  Margarin-,  Stea- 
rin-artigem Fett,  Butterfett  in  verschiedenen  Verhältnissen 
bestehendes  Fett  in  den  verschiedenen  Cysten.  Gallenfett 
kömmt  in  manchen  Cysten  allein ,  in  den  meisten  neben  an- 
derartigem Inhalte  vor.  Vor  Allem  ist  mit  dieser  Vorkommens- 
weise des  Fettes  Epidermoidalbildung  und  Knochenbildung 
combinirt. 

3)  Das  Fett  als  solches  wird  frei  in  Folge  von 
neuen  Verbindungen,  welche  in  einem  Gebilde  von  comple- 
xer  Znsammensetzung  zwischen  dessen  nähern  Bestandthei- 
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len  Statt  finden,  —  oder  das  Fett  wird  nicht  als  pr&existen- 
tesfrei,  sondern  es  wird  in  Folge  eineB  die  elementare  Zu- 

samincnsetzung  gewisser  Stoffe  umstaltenden  Vorganges  neu 
gebildet  und  zwar  aus  Proteinstoffcn. 

Das  letztere,  d.i.  die  Umsetzung  zu  Fett  —  eine 
eigentliche  Fett  nie  t  am  o  rp  ho  sc  —  wird  zum  höch- 
sten Grade  wahrscheinlich  ,  ja  zur  Gewissheit 

a)  durch  die  grosse  Menge  Fett,  welche  man  zu  ver- 
schiedenen Zeiträumen  an  der  Stelle  eines  Gebildes  trifft ,  in 
dessen  Zusammensetzung  die  Fette  in  der  nachträglich  vor- 
findigen grossen  Menge  bestimmt  nicht  eingegangen  sind. 

bj  Dadurch  ,  dnss  dieses  Erscheinen  von  grossen  Fett- 
Mengen    unter  Umständen  Statt  /ludet,  wo  es    sich  nicht 
durch  die  Ablagerung  von  einem  Gefässsystcme  ableiten  lässt, 
indem  es  in  Gebilden  Statt  findet,  die  einerseits  selbst  durch- 
aus keine  Gefässc  besitzen,  und  andererseits  an  ihrem  Fund- 
orte viel  zu  entfernt  von  vascularisirten  Gebilden  sind,  z.B. 
in  von  dicken  gefässlosen  geschrumpften  Säcken  eingeschlos- 
senen Exsudaten,  in  der  Auflagerung  in  den  Arterien, —  indem 
endlich  dasselbe  eben  ganz  gewöhnlich  in  den  von  vascula- 
risirten Gebilden  am  weitesten  entfernten  centralen  Partien 
der  fraglichen  Gebilde  Statt  findet ,  z.  B.  in  den  Gerinnungen 
innerhalb  des  Gefässsj  stems ,  in  den  Tuberkelgranulationcu 
wie  in  umfänglichen  rohen  Faserstoffmassen. 

c)  Dadurch  endlich,  dass  mit  dem  Erscheinen  der  Fette 
die  fraglichen  Gebilde  eine  totale  —  gemeinhin  als  Zerfallen 
auftretende  -   Umstaltung  erleiden. 

Dieses  Auftreten  von  Fett,  für  welches  wir,  zumal  wo 
es  in  einem  in  Entwicklung  begriffenen  Blasteme  oder  in  fer- 
tigen Geweben  selbst  nuftritt ,  insbesondere  die  Bezeichnung 
Fettsucht  passend  finden,  ist  von  zu  vielem  Interesse,  als 
dass  wir  nicht  in  Ansehung  der  vielen  dadurch  anzuregenden 
Frngeu  und  Fortschritte  möglichst  alle  die  hieher  gehörigen 
Fälle  aufführen  sollten. 

1)  Auftreten  von  Fett  in  der  Blut-  (Faserstoff-)  Gerin- 
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na ng  in  Venen  —  als  Folge  von  spontaner  oder  durch 
Infection  mit  Entzündungprodukten  gegebener  Blutser- 
krankung. 

2)  Die  Fettmetamorphose  der  in  gleicher  Folge  entwi- 
ekelten  Gerinnungen  in  der  Capillarität,  —  als  sog.  Abla- 
gerung, Metastase. 

3)  Auftreten  von  Fett  in  faserstofiigen  und  albuminusen 
Entzündungsprodukten  —  Exsudaten  und  insbesondere  im 
Eiter.  Vor  Allem  lässt  sich  diess  in  den  Exsudaten  auf  se- 
rösen Häuten  studiren. 

4)  Fett  in  dem  albuminusen ,  faserstofllg -  albuminösen 
Produkte  des  Bright  schen  Processes  in  den  Nieren.  Die  in 
dem  Fettumbildungsvorgange  befangenen  Stellen  sind  für  das 
freie  Auge  als  mattweissliche,  fettig  schimmernde ,  meist  et- 
was turgescirende  Punkte  bemerklich. 

5)  Auftreten  von  Fett  in  der  speckigen  Leber  -  Infiltra- 
tion. Das  speckartige  Blastem  erscheint  hie  und  da  opak, 
mattweiss ,  weissgelblich. 

6)  Auftreten  von  Fett  im  Tuberkel ,  in  der  beginnenden 
Erweichung  desselben,  —  so  wie  in  erweichenden  umfäng- 
lichen roh  verbliebenen  Faserstoflmassen. 

7)  Auftreten  von  Fett  in  der  colloiden  Substanz  ,  zumal 
oft  zu  beobachten  im  Colloid  der  Schilddrüse.  —  Im  consi- 
stenteren  Colloid  ist  es  auch  für  das  freie  Auge  als  opake, 
matt  weisse,  weissgelbliche  Stellen  bemerklich. 

8.  Auftreten  von  Fett  in  Krebsen ,  wo  es  emulsionartige 
Verbindungen  mit  Albuinen,  so  wie  auch  seifenartige  gluti- 
nöse Verbindungen  mit  Basen  eingeht  —  Verseiftingspro- 
cess  der  Krebse.  Der  Ausgangspunkt  hiefür  sind  sehr  oft 
die  den  Krebs  bald  als  sog.  Reticulum ,  bald  als  umfängliche 
Anhäufungen  durchziehenden  gelben  faserstoffigen  Massen. 

9)  Auftreten  von  Fett  in  dem  sog.  atheromatösen  Pro- 
cess  in  der  Auflagerung  auf  der  Innenfläche  der  Arterien  und 
in  der  weichen  Grundlage  des  Venensteins. 
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10)  Fettwerden  des  fibroiden  Blastems  und  Gewebes  zu- 
mal in  den  fibroiden  Geschwülsten  und  in  den  fibroiden  Ex- 
sudaten. 

11)  Fettsucht  der  Ringfaserhaut  der  Arterien,  theils 
rein,  theils  combinirt  und  abhängig  von  der  Auflagerung  und 
ihren  Metamorphosen  —  dem  Atherom  und  der  Verknöcherung. 

lf)  Auftreten  von  Fett  in  den  Muskeln,  und  zwar  den 
animalen  —  namentlich  häufig  im  Herzfleische  —  als  eine 
augenscheinliche  Umwandlung  der  Muskelfibrillen  zu  mole- 
cularem  Fett  mit  Verlust  der  Querstreifung  und  Aufblähung 
ihrer  Scheide. 

Ob  das  milchige  Blut,  insoferne  als  es  Fett  ist,  was 
jenes  Ansehen  bedingt,  hiehcr  gehört,  ob  ferner  die  Aus- 
sonderungen von  Fett  (in  klumpigen  Massen)  aus  dem  Darm- 
kanale  hieher  gehören ,  müssen  genauere  Beobachtung  und 
Untersuchung  lehren. 

Diese  Metamorphose  zu  Fett  betrifft ,  wie  aus  dem  An- 
geführten hervorgeht,  bald  rohe  flüssige  und  starre  Blasteme, 
bald  solche,  die  zu  verschiedenen  Stufen  von  Gewebsent Wi- 
ckelung gelangt  sind,  bald  endlich  fertige  Gewebe. 

Der  formelle  Typus,  unter  welchem  dieselbe  Statt 
findet,  ist  sehr  häufig  und  namentlich  in  flüssigem  Blastem. 
DerS.  167  erwähnte  Körnchen  zellen-Bildungprocess 
z.  B.  in  Exsudaten ,  im  Tuberkel ,  in  der  colloiden  Substanz , 
in  Krebsen  u.  s.  w. 

Sie  ist  an  und  für  sich  als  ein  günstiges  Ereigniss  an- 
zusehen ,  indem  sie  allerdings  mancherlei  Gebilde  in  einen 
Zustand  von  leichterer  Resorp  tions- und  zugleich  Wie- 
der assi  mila  tionsfähigkeit  überführt;  sie  begründet 
ferner  einen  Zustand  von  Involution,  Verödung,  Er- 
tOdtung  des  fraglichen  Gebildes. 

In  letzterer  Eigenschaft  ist  sie  sehr  häufig  mit  dem  sog. 
V  erknö  cherungs-   und  Verkreidungsprocesse 
von  Blastemen  undGeweben  combinirt,  einem  Pro- 
cesse ,  der  mit  den  Fettsuchten  als  Freiwerden  präexistenter 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  19 


Fette  eine  auffallende  Analogie,  und  wie  die  schon  8.266 
angedeutete  häufige  Combination  lehrt,  eine  innige  Verwandt- 
schaft hat.  Man  denke  an  die  Verkreidang  roher  Blasteme  in 
den  Gerinnungen  in  grossen  Gefissen  sowohl,  wie  in  der 
Capillarität  (1,3),  in  Exsudaten,  Eiter  (3),  im  Tuberkel  (6), 
an  die  Verknöcherung  und  Verkreidung  der  Aullagerung  in 
den  Arterien  ,  der  flbroiden  Gewebe  u.  s.  w. ,  und  die  diesen 
Vorgängen  zur  Seite  gehenden  Fettsuchten. 

Die  in  Folge  der  Metamorphose  auftretenden  Fette  mö- 
gen ihrer  Natur  nach  mancherlei  Differenzen  darbieten.  In  den 
meisten  Fällen  sind  es  flüssige  Fette  in  einem  fein  verteilten 
molecularen  Zustande,  in  grösseren  bald  sehr  hellen,  stark 
lichtbrechenden,  bald  weniger  hellen,  gelblichen  zähen  Tro- 
pfen. Gallenfett  findet  sich  hierbei  ungemein  häufig  in  dem 
Zustande  von  Krystall  vor  —  in  Exsudaten,  im  Tuberkel, 
in  colloiden  Substanzen,  in  Krebsen,  besonders  aber  in  dem 
Atherom  der  Arterien. 

♦ 

i 

8.  Epidermidal-  und  Haarbildnng. 

Nächst  der  auf  grösseren  Strecken  im  Übermaass  produ- 
cirten  äussern  und  innern  Epidermis  mit  normaler  Aggrega- 
tionsform ihrer  Elemente,  wofür  von  Schleimhäuten  beson- 
ders jene  des  Ösophagus  und  der  Vagina  häufig  ganz  exqui- 
site Beispiele  abgibt ,  kommen  Epidermidalwucherungen  vor, 
die  sich  durch  mancherlei  Eigentümlichkeiten,  wie  Erzeug- 
nissstätte,  umschriebene  Localität,  ungewöhnliche  Aggrega- 
tion der  Elemente  u.  s.  w.  auszeichnen.  Zu  diesen  gehören 
nebst  den  die  verschiedenen  Cysten  überkleidenden  Epithe- 
lialschichten 

a)  ein  epithelialer  Inhalt  der  Balggeschwül- 
ste. Die  gewöhnlichste  Form  der  Zellen  ist  jene  der  Zellen 
des  Pflaster- Epitheliums. 

Auf  der  äussern  Haut  sind  es  theils  über  grössere  Fli- 
ehen ausgebreitete  ,  theils  auf  einen  kleineren  Flächeninhalt 
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beschränkte,  bisweilen  aas  cystenartig  entwickelten  Haut- 
drüsen und  deren  Ausftthrungsgängen  wuchernde  Neubildun- 
gen —  Neubildungen,  die  nicht  selten  zu  einem  ansehnli- 
chen Umfange  herangedeihen ,  sich  durch  eine  besondere, 
abweichende  Anordnung  ihrer  Elemente  und  nebstdem  bis* 
weilen  einerseits  durch  eine  retardirte,  andererseits  durch 
eine  übermässige  Verhornung  der  Elementarzellen  auszeich- 
nen. Sie  sind : 

b)  der  C 1  a  v  u  s,  eine  örtliche  Anhäufung  von  Epidermis- 
zellen  von  conischer  mit  der  Spitze  nach  innen  in  den  Papil- 
larkörper  greifender  Gestalt  mit  einer  von  der  normalen  nicht 
abweichenden  Übereinanderlagemng  der  Zellen. 

et)  Warzen.  Sie  bieten  mancherlei  Verschiedenheiten 
dar.  Die  gewöhnlichsten  sind  verhornte  Epidermis ,  welche 
in  namhafter  Dicke  scheidenartig  die  hypertrophirten  Haut- 
papilien  in  sich  aufnimmt.  Andere  sind  durch  die  längsfaserige 
Anordnung  sehr  wuchernder  Zellen  zu  neben  einander  stehen- 
den mehrseitigen  kantigen  Schäften  ausgezeichnet  und  unter 
diesem  kommen  welche  vor,  die  sich  durch  eine  sehr  mangel- 
hafte Verhornung  der  Zellen  bemerkbar  machen;  sie  haben 
ein  zottig  faseriges  Ansehen ,  sind  leicht  durch  Druck  in  Fa- 
sern und  sofort  in  deren  Elemente  zu  zerlegen ,  feucht ,  die 
Zellen  nur  in  geringer  Anzahl  verhornt  und  kernlos. 

d)  Ichthyosis.  Nur  die  höhern  Grade  gehören  eigent- 
lich Liener,  diejenigen,  wo  Über  einen  in  entsprechendem 
Grade  hypertrophirten  Papillarkörper  die  Epidermis  zu  polye- 
drischen  Pflastern,  Schäften  und  Schildern  heranwuchert. 
Die  Anordnung  der  Zellen  ist ,  wenigstens  bei  der  Schaft - 
form,  eine  der  Länge  parallel  faserige.  Der  Grad  derVerhor- 
nung  ist  nicht  in  jedem  Falle  gleich. 

e)  Horn  —  Cornu  cutaneum  —  ein  sehr  gewöhnlich 
aus  einem  cystenartig  entwickelten  Hautfollikel  herauswach- 
sendes ,  meist  schmutzig-braunes,  der  Länge  nach  gerifftes, 
nach  irgend  einer  Richtung  hin  sich  umbiegendes ,  cylindri- 
sohes  oder  conisches  Horngebilde.  Es  erreicht  bisweilen  die 
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Länge  mehrerer  Zolle.  Seine  Structur  ist  eine  anscheinend 
faserige.  Die  Verhornung  der  Zellen  ist  ausgezeichnet.  Sein 
Sitz  sind  besonders  follikelreiche  und  behaarte  oder  doch  be- 
haarten Theilen  benachbarte  Stellen  ,  z.  B.  die  Stirnhaut,  die 
Nähe  der  Schanigegend,  nebstdem  der  Rücken,  die  Oberex- 
tremi  taten. 

Diese  sämmtlichen  Gebilde  sind  ihrer  Natur  nach  gut- 
artig. 

Ausser  ihnen  kommen  aber  auf  der  allgemeinen  Decke 
sowohl,  als  auch  auf  Schleimhäuten  Gebilde  vor,  welche 
sich ,  wenn  auch  ihre  Exstirpation  sehr  gewöhnlich  von  Er- 
folg ist,  dennoch  bisweilen  als  bösartig  erweisen  und  den 
Krebsen  durchaus  gleich  sind.  Es  sind  Gebilde,  deren  Ele- 
mentarzelle die  Form  der  nicht  verhornten  kernhaltigen  epi- 
thelialen Pflasterzelle,  nicht  selten  mit  faserartiger  Verlänge- 
rung ,  wiederholt  und  deren  secund&re  Anordnung  bald  und 
zwar  recht  häufig  den  areolaren  Typhus  darbietet,  bald  in 
Fasern  ein  weichzottiges  feuchtes,  hypertrophirten  Haut  Pa- 
pillen ähnliches  Gebilde  darstellt.  Wir  handeln  von  ihnen  noch 
unter  den  Krebsen. 

Anomale  Haare  kommen  in  sehr  verschiedenen  Gestal- 
ten bezüglich  der  Form  des  Haarschaftes,  der  Färbung,  Länge 
und  Dicke  vor. 

Nebst  ihrem  Vorkommen  an  ungewöhnlichen  Stellen  der 
äussern  Decken,  namentlich  auf  Pigmentmälern  ist  im  Beson- 
dern zu  bemerken : 

a)  Haare  als  Inhalt  von  Balggeschwülsten.  Gewöhnlich 
sind  sie  hier  neben  Fett  und  epithelialem  Inhalt  zugegen. 
Am  allerhäuflgsten  sind  sie  in  den  Fettcysten  der  Ovarien, 
ausserdem  kommen  sie  aber  auch  in  solchen  im  Netze,  in  der 
Lederhaut  und  im  subcutanen  Zellgewebe,  selbst  in  den  Lun- 
gen u.  s.  w.  vor.  In  den  ersteren  kann  man  gewöhnlich  neben 
einem  Theile  derselben ,  der  einen  das  Fett  durchziehenden 
Filz  darstellt,  ihr  Wachsthum  aus  zerstreuten  der  Lederhaut 
an  Textur  durchaus  gleichen  Placques  auf  der  Innenseite 
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der  Cyste  von  verschiedenem  Umfange  beobachten  und  sich 
von  der  Identität  ihrer  Ent  wickelungsweise  mit  der  des  Haares 
in  der  allgemeinen  Decke  überzeugen.  (Vgl.  Cysten.) 

b)  Haare  auf  Schleimhäuten  —  man  hat  solche  auf  ver- 
schiedenen Schleimhauten ,  selbst  auf  der  Conjunctiva  bulbi 
beobachtet. 

Ganz  kleine  zum  Theile  mikroskopische  Härchen  sind 
bisweilen  dem  Inhalte  der  Balggeschwülste ,  dem  Cholestea- 
tom beigemischt.  Sie  kommen  ohne  Zweifel  von  Schleimhäu- 
ten in  jenen  seltenen  Fällen,  wo  man  sie  verschiedenen  Se- 
creten,  wie  z.  B.  dem  Urine  beigemengt  gesehen  haben  will. 

9.    P  i  %  m  •  n  t  b  i  I  d  n  n  g. 

Indem  wir  von  allen  andern  anomalen  Färbungen  abse- 
hen, handeln  wir  mit  Rückblick  auf  die  bei  der  Hämorrhagie 
(S.  170)  angedeutete  Umstaltung  des  Blutroths  ,  von  dem 
körnigen  Pigmente.  Dieses  Pigment  kommt  in  verschie- 
denen Nuancen  vom  Pechschwarzen,  Schwarzbraunen  mit 
einem  Stich  ins  Bronzefarbige  (Tuschschwarz),  Rostbraunen, 
Rost-  oder  Hefengelben  vor. 

Es  erscheint  frei  oder  in  Zellen  eingeschlossen  In  Form 
von  sehr  kleinen  rundlichen  discreten  oder  zu  Haufen  aggre- 
girten  Körnchen ,  daneben  auch  von  Stäbchen  artigen  Molecu- 
len  (mit  Molecularbewegung),  oder  in  Form  grösserer  runder 
oder  rundlicher  gleichfalls  discreter  oder  klumpig  aneinander 
klebender  und  zusammenfliessender  Körperchen.  Die  Zellen 
sind  meist  rund,  unter  gewissen  Umständen,  z.B.  im  Cancer 
melanodes  auch  spindelförmig,  geschwänzt,  selten  ästig. 

Diese  verschiedenen  Vorkommensweisen ,  so  wie  auch 
die  obgenannten  mehrfachen  Nuancen  des  Pigments  sind,  wie 
noch  erörtert  werden  soll,  allem  Ansohein  nach  theils  Ent- 
wickelungsstadien  des  Pigments,  theils  von  äusseren  Bedin- 
gungen abhängig. 
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Ks  kömmt  kaum  je  ganz  rein  zwischen  den  Elementar 
theilen  eines  Gewebes  vor,  gemeinhin  haftet  es  augenschein- 
lich an  einem  Blasteme  anf  verschiedenen  Stufen  vonGewebs- 
entwickelung  z.  B.  "Entzündungsprodukten ,  Pseudomembra- 
nen, Colloid,  bösartigen  Aftergebilden  (Melanose). 

Seine  Menge  ist  entweder  nur  gering  und  so  bedingt 
es  in  feiner  gleichförmiger  Zertheilung  schiefergraue  Fär- 
bungen der  Gewebe  oder  schwarze  punktförmige  Sprenke- 
lung  oder  Striemung  —  oder  es  bildet  grössere  die  Gewebe 
verdichtende  und  verödende,  auch  knotige  Anhäufungen,  z.B. 
häufig  in  den  Lungen. 

Auch  in  Flüssigkeiten  kommt  es  vor. 
Bevor  wir  über  seine  Genesis  sprechen,  ist  es  nöthig, 
die  einzelnen  Fälle  seines  Vorkommens  als  Thatsachen  in 
einer  gewissen  Ordnung  aufzuführen : 

In  normalen  Geweben  —  der  Menge  und  Häufig- 
keit nach  etwa  in  folgender  Reihe: 

1.  In  den  Lungen.  Sein  Sitz  ist  das  eigentliche  Lun- 
gengewebe wie  auch  das  interlobuläre  Zellgewebe.  Es  bildet 
entweder  in  geringerer  Menge  eine  feine  Fleckung  des  Pa- 
renchyms ,  oder  aber  in  erheblicher  Menge  bald  grössere  ver- 
ästigte Anhäufungen,  daneben  auch  zerstreute  vereinzelte 
derbe  knotige  Massen  von  Hanfkorn-  und  selbst  Bohnen- 
grösse  und  einer  matt  metallisch  glänzenden  Schnittfläche, 
bald  ist  das  Parenchym  in  umfänglichen  Partien  zumal  an  der 
Spitze  davon  so  vollgepfropft,  dass  es  eine  zusammenhängende 
schwarze  indurirte,  impermeable  Masse  darstellt.  Insbesondere 
ist  es  in  der  Umgebung  von  schrumpfenden ,  verkreidenden 
Tuberkeln^   von  heilenden  Cavernen  und  Narben  in  den 
Lungenspitzen  in  grosser  Menge  angehäuft.  — -  Es  ist  meist 
rein ,  d.  i.  ohne  an  einem  augenfälligen  Blastem  zu  haften , 
in  Form  einer  feinen  Molecule  frei ,  gewiss  nur  höchst  selten 
in  Zellen  enthalten ,  vorfindig. 

Es  ist  in  den  Mannes-  und  Greisenjahren  ein  physiolo- 
gischer Erfand,  nur  in  früherer  Lebensperiode ,  wieimKna- 
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heu-  und  Jünglingsalter,  und  eine  flbergrosse  Anhäufung  ist 
zumal  dann  eine  pathologische  Erscheinung,  wenn  es  durch 
seine  grosse  Menge  die  Lungen  textur  verödet.  Die  Meinung, 
dass  es  dem  Greisenalter  eigentümlich  sei,  ist  nur  insoferne 
richtig,  als  es  bei  Greisen  in  erklärlicher  Weise  fast  nie 
fehlt,  sie  ist  dagegen  unrichtig,  soferne  man  seine  Produk- 
tion dem  Greisenalter  allein  zuschiebt.  Es  ist  nämlich  im 
Greisenalter  desshalb  —  mit  höchst  seltenen  Ausnahmen  — 
immerund  in  grösserer  Menge  zugegen,  weil  es  während  eines 
längern  ins  Greisenalter  reichenden  Lebenslau/es  sich  in  grös- 
seren Mengen  anbilden  konnte ,  als  unter  entgegengesetzten 
Bedingungen.  Indess  mag  die  Blutmischung  bei  Greisen  mit 
dem  vermehrten  Blutkörperchengehalte  (bei  verminderter  Fi- 
brin) allerdings  seine  Bildung  wesentlich  begünstigen. 

2.  In  den  B  ronchiald rüsen.  Als  Sprenkeln ng,  8  trie- 
mung,  in  zusammenhängend en  grösseren  Strecken  bis  dahin , 
dass  die  Drüse  mit  namhafter  Volums  Vermehrung  einen  tusch- 
schwarzen harten  Tumor  darstellt ,  in  dem  das  Drüsenparen- 
chym  verödet  ist.  Seine  Menge  steht  gemeinhin  in  einem  glei- 
chen Verhfiltniss  zu  jenem  in  den  Lungen.  In  Form  freier 
Molecule ,  gewiss  sehr  selten  in  Zellen  enthalten. 

3.  Magen-  und  Darmschleimhaut.  In  Form  freier 
oft  in  grösseren  Massen  zusammenhängender  Molecule  in 
Schleimhautgewebe  sowohl,  zumal  nun  die  Scheitelpunkte  der 
solitären  und  zusammengehäuften  Drüsen,  als  auch  in  den 
Dannzotten,  wobei  die  Schleimhaut  für  das  freie  Auge  schwarz 
getüpfelt  oder  aber  gleichförmig  schiefergrau ,  bei  stärkerer 
Pigmentanhäufung  schwärz  lieh -grau,  gesättigt  schwarz  er- 
scheint. 

Seltener  ist  die  Tracheal-  und  Bronchialschleimhaut  pig- 
mentirt ,  oft  die  Uterusschleimhaut. 

Es  begleitet  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  die  intensivem 
chronischen  Catarrhe  (Blennorrhöen)  des  Magens,  des  Darms; 
an  den  Drüsen  der  Darmschleimhaut  deutet  es  auf  stattge- 
habte Hyperämie,  Stase  und  Exsudation  hin  —  z.  B.Typhus, 
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ferner  in  jedem  Lebensalter  ,  selbst  bei  ganz  zarten  Kindern, 
im  Gefolge  von  diarrhoischen  Processen  in  den  Follikeln  des 
Dickdarm»  u.  s.  w. 

4.  In  den  Gekrösdrüsen.  Meist  in  massiger  Menge 
neben  Pigment  in  der  Darmschleimhaut  und  in  gleicher  Folge 
mit  diesem  wie  z.  B.  nach  typhöser  Hyperämie  und  Prodnkt- 
bildung.  —  Seltener  findet  es  sich  in  andern  Lymphdrüsen, 
die  der  Sitz  von  Hyperämie,  Hamorrhagie,  Entzündungs- 
stase  und  Exsudation  gewesen  sind. 

5.  In  den  centralen  Ganglien  des  Sympathi- 
c  u  s  im  Bauche  zumal  dem  Ganglium  des  Plexus  solaris.  Ge- 
meinhin nach  typhöser  Hyperamie  —  mit  Schwund  derselben. 
Meist  in  geringer  Menge  als  gleichförmige  blass-schie- 
fergraue  Färbung  oder  als  schwärzliche  Punctirung  oder 
Striemung. 

6.  In  der  allgemeinen  Decke  —  als  sogenanntes 
Melasma  bei  greisen ,  cachektischen  Personen ,  als  diffuse 
Suffusion  der  allgemeinen  Decke  mit  Pigment  zumal  an  den 
Unterschenkeln  oder  besonders  im  Gesichte  als  knotige  Pig- 
mentanhäurung. 

In  Neuge  bilden : 

1.  In  den  sowohl  durch  Gefössentzündung  veranlassten 
als  auch  in  der  spontan  entstandenen  Blutgerinnung  in 
Arterien  und  Venen  so  wie  in  Capillargefässen  (Metastasen) 
bis  zu  deren  Umstaltung  zu  flbroiden  schrumpfenden  Strängen 
und  Narben. 

2.  In  dem  in  die  Gefässböhle  aufgebrochenen  Atherom 
der  Arterien  und  zumal  in  den  durch  dessen  Ausführung 
entstandenen  Herden  und  deren  Narben. 

3.  In  den  die  hämorrhagi sehen  Herde  ausklei- 
denden häutigen  Gebilden  so  wie  in  dem  Inhalte 
hämorrhagi  scher  Cy  sten  meist  als  rostbraunes,  hefen- 
gelbes. Wohin  auch  das  meist  schwarze  Pigment  in  den  nach 
Elimination  ihres  Inhaltes  (imMenstruationsprocesse)  schrum- 
pfenden und  verödenden  Follikeln  des  Ovariums  gehört, 

« •  « 
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4.  Iii  Entzündungsprodukten  and  zwar  auf  serö- 
sen Häuten,  als  schwarzes  Pigment  vor  Allem  häufig  auf  dem 

Bauchfelle,  gewöhnlicher  als  braunes,  rostfarbiges  auch  auf 
der  Scheidenhaut  des  Hodens,  auf  dein  Rippenfell,  Pc- 
ricardium,  Arachnoidea  —  haftend  an  dem  Exsudate  vom 
Beginne,  d.  i.  seinem  Zustande  von  Rohheit  an  durch  alle 
Stufen  seiner  Gewebsentwickelung  bis  zum  Zell-  oder  flbroi- 
den  Gewebe.  Je  nach  seiner  Menge  als  Fleckuug ,  Strie- 
nmng  oder  gleichförmige  .schiefergraue,  schwarzblaue,  ge- 
sättigt schwarze  Färbung  derselben.  Immer  in  Form  von 
freier  Pigmentmolecüle. 

Ungleich  seltener  in  Entzündungsprodukten  in  Paren- 
chymen,  jedoch  ist  selbst  Xarbengewebe  in  den  allgemeinen 
Decken  nicht  ausgenommen. 

Dem  Vorkommen  auf  serösen  Hauten  in  der  angegebe- 
nen Form  ist  anzureihen  sein  Vorkommen  auf  der  Innenseite 
von  Cysten  und  eystenartigen  Entwiekelungen  verschiedener 
Hohlgebilde  und  Kanäle,  z.  B.  vor  Allem  auf  der  Innenseitc 
des  hydropischen  Tubasaokes. 

6.  Im  Tuberkel  und  zwar  dem  hämorrhagischen 
Tuberkel  in  Parenchymen  sowohl  als  insbesondere  auf  se- 
rösen Htiuten. 

6.  ImColloid  —  meist  als  braune  Färbung. 

7.  Im  Cancer  melanodes  (der  gemeinhin  sog.  Me- 
lanose, bösartigen  Melanose),  einem  Aftergebilde,  was  sei- 
nem Wesen  nach  Medullarcarcinom  mit  Pigment  ist.  Das 
braune  und  schwarze  Pigment  ist  hier  theils  frei ,  theils  in 
Zellen  von  der  Bedeutung  der  Krebszellen  enthalten.  Jenach 
seiner  Menge  ist  das  Medullarcarcinom  in  verschiedener  Weise 
gefleckt,  gestriemt  oder  das  Pigment  ist  so  vorwaltend,  dass 
das  Aftergebilde  durch  und  durch  dunkelbraun  oder  schwarz 
erscheint  (VgL  Cancer  melanodes.) 

In  Flüssigkeiten. 

1.  In  dem  flössigen  Anthcile  des  Exsudates  in  serösen 
Säcken . 
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2.  dem  Inhalte  zumal  grösserer  Cysten  und  cystenar- 
tig  entwickelter  hohler  Organe  beigemischt ,  z.  B.  als  In- 
halt des  hydropischen  Tubasacks. 

Endlich  kommt  es  unter  manchen  besondern  Bedin- 
gungen vor,  so  findet  es  sich 

1.  in  der  bei  der  acuten  Magenerweichung  vorhandenen 
schwarzen  Masse ,  so  wie  in  dem  schwarzen  Magen-  und 
Darminhalte  Oberhaupt ; 

2.  in  der  die  seltene  schwarze  Milzerweichung  consti- 
tuirenden  Pulpe; 

8.  in  dem  Detritus  necrosirter  Gewebe  zumal  beim  tro- 
ckenen Brande,  der  Mumifleation ; 

4.  in  den  Wandungen  übelbeschaffener  Abscesse  — 
Jaucheherde  —  vor  Allem  aber  am  Rande  und  auf  der  Basis 
von  Darmgeschwüren  der  verschiedensten  Natur. 

Nach  dieser  Vorausschickung  ist  es  leichter  etwas  Gründ- 
liches über  die  Grundlage  des  Pigmentes  und  die  Bedingungen 
seines  Erscheinens  zu  verhandeln. 

Dass  die  Grundlage  des  Pigmentes  der  ro- 
the  Farbestoff  des  Blutes  sei,  scheint  uns  eine  aus- 
gemachte Sache ;  es  gibt  so  vielerlei  Falle ,  in  denen  sich 
Pigment  so  augenscheinlich  aus  Blutroth  und  aus  Blutkörper- 
chen entwickelt,  dass  sich  nicht  wohl  ein  Zweifel  hierüber 
erheben  lässt.  Dagegen  sind  desto  dunkler  die  Bedingungen 
dieser  (Jmstaltung  sowohl  überhaupt,  als  auch  der  Nuance 
des  Pigments  im  Besondern. 

Die  Falle,  in  denen  die  Umwandlung  des  Blutroths  und 
zwar  der  Blutkörperchen  selbst  in  Pigment  am  Tage  liegt 
und  die  zum  Theil  ungemein  oft  beobachtet  werden  können, 
sind  vor  Allen  die  Fälle  von  Hämorrhagie  und  hämorrhagi- 
schem Exsudat  in  die  serösen  Säcke ,  zumal  den  Bauchfell- 
sack, die  Fälle  von  H&morrhagie  auf  Darmgeschwüren,  die 
Fälle  von  Pigmententwickeluug  in  Blutgerinnungen  in  6e- 
fässen,  die  Fälle  von  schwarzer  (farbiger)  Magenerwei- 
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chung  and  von  schwarzem  Magen-  und  Danninhalt  Ober- 
haupt u.  v.  a. 

Da  sich  jedoch  eine  Hftmorrhagie  als  einfache  oder  mit 
entzündlicher  Exsudation  combinirte  nicht  überall  annehmen 
und  noch  weniger  erweisen  lfisst,  wo  Pigment  zum  Vor- 
schein kömmt,  z.  B.  in  den  Lungen,  in  den  Lymphdrüsen, 
somuss  man  sich  fttr  solche  Fülle  mit  Festhaltung,  dass  es 
immer  nur  Blutroth  ist,  was  dem  Pigment  zum  Grande  liegt, 
nach  andern  und  zwar  solchen  Erklärungsweisen  umsehen , 
die  möglichst  durch  Thatsachen  zu  begründen  sind. 

Das  Pigment  kann  ausser  seiner  Entwickelung  aus  ex- 
travasirtem  Blute  auch  noch  auf  andere  Weise  in  einem  Ge- 
webe zu  Stande  kommen  ,  und  zwar : 

1.  In  Folge  der  Obliteration  von  kleinen  und  capillaren 
Gefössen  mit  Umwandlung  des  in  ihnen  enthaltenen  Blutes 
zu  Pigment  —  ganz  gleich  der  Pigmentirung  der  obturirenden 
Blutgerinnungen  in  grösseren  Gelassen.  Indem  die  Gefäss- 
wftnde  hierauf  durch  Absorption  verschwinden,  bleiben  strei- 
fige ,  dem  Gefassverlaufe  entsprechende  Pigmentanhäufungen 
in  den  Geweben  zurück.  Es  findet  dless  vor  Allem  in  zellge- 
webigen  Pseudomembranen  auf  serösen  Hauten  Statt,  die 
ehedem  vascularisirt  waren,  in  denen  man  zuweilen  Ge- 
legenheit hat,  den  Process  zu  verfolgen.  Auch  das  Pigment 
in  den  Callis  nach  sog.  Phlebitis  capillaris  (Metastase)  mag 
mindestens  zum  Theile  auf  diese  Weise,  d.  i.  durch  Umstal- 
tung  der  Blutgerinnung  in  den  verödeten  Gelassen  zu  Stande 
kommen. 

2.  Durch  Umwandlung  des  in  verschiedenen  Blastemen, 
zumal  in  Entzündungsprodukten ,  im  Cancer  melanodes  sich 
entwickelnden  Blutes  zu  Pigment. 

3.  Durch  Um  staltung  eines  im  normalen  Ernfihrungsaote 
oder  in  Folge  von  Hyperämie  und  Entzündung  mit  andern  Stoffen 
ausgeschwitzten  Blutroths.  Solches  findet  wahrscheinlich  desto 
mehr  Statt ,  je  mehr  die  Blutkörperchen  im  Blute  überhaupt 
überwiegen ,  je  grösser  die  Zahl  der  alten  sehr  farbestoff- 
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reichen  ist  und  je  mehr  andererseits  das  Plasma  deren  Farb- 
stoff in  Folge  seiner  Verdünnung  durch  verminderten  Salz- 
gehalt oder  Destruction  des  Fibrins  in  sich  aufnimmt.  Es 
wird  hiedurch  erklärlich,  wie  Pigment  ohne  Extravasaten 
von  Blutkörperchen  zu  Stande  kommt ,  warum  es  vor  Allen 
in  den  Lungen  als  dem  Concentrationsherde  des  venösen 
Blutes ,  warum  es  bei  Greisen  insbesondere  in  grossen  Men- 
gen gebildet  wird,  warum  es  im  Gefolge  von  Hyperämie  and 
Entzündung  überhaupt,  zumal  bei  gewissen  Crasen  z.B. 
der  typhösen,  so  gewöhnlich  im  Follikelapparate,  in  den  Ge- 
krösdrüsen ,  d.  i.  an  Ort  und  Stelle  der  Hyperämie  und  Ent- 
zündung zurückbleibt. 

4.  In  manche  Organe  scheint  es  wenigstens  zum  Theile 
durch  Resorption  von  andern  Gebilden  her  gelangt  zu  sein, 
z.B.  in  die  Bronchialdrüsen. 

Der  morphologische  Vorgang  der  Pigment- 
bildung besteht  unsern  Beobachtungen  zufolge  in  Nach- 
stehendem: 

Er  ist  zunächst  verschieden,  je  nachdem  entweder  Blut- 
roth allein,  in  aufgelöstem  Zustande,  oder  aber  Blutkör- 
perchen selbst  die  Grundlage  abgeben. 

Im  ersteren  Falle  scheidet  sich  das  Blutroth,  z.B. 
in  rothen,  d.  i.  von  aufgelöstem  Blutroth  farbigen  Ergüssen 
sowohl  in  Folge  der  Umstaltungen ,  welche  die  mitexsudir- 
ten  und  dasselbe  bis  dahin  in  Auflösung  enthaltenden  Vehikel 
durch  Resorption,  Erstarrung,  verschiedenartigen  Umsatz 
erfahren  haben ,  als  auch  in  Folge  der  Einwirkung  äusserer 
meist  unbekannter  Agentien  als  Gerinnung  oder  Präzipitat  in 
Form  einer  körnigen  Masse  —  discreter  oder  agglomerirter 
Molecularkörnchen  —  ab  und  hat  immer  schon  hiermit  eine 
braune,  rostgelbe  oder  schwarze  Farbe  erhalten. 

Wo  Blutkörperchen  selbst  vorhanden  sind, 
da  werden  sie  entweder  aufgelöst  und  die  Entwickelung  von 
Pigment  aus  dem  Farbestoff  geschieht  wie  im  Vorigen ,  oder 
aber  das  Blutroth  wird  innerhalb  der  Blutkügelchen  zu  Pig- 
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ment,  wobei  »ich  die  Blutkörperchen  zu  meist  unregelmässi- 
gen  höckerig- -randlichen  Körperchen  umstalten.  Diese  blei- 
ben discret  oder  aber  sie  kleben  in  Gruppen  von  2 ,  3  bis  4 
aneinander,  ja  sie  fliessen  zu  einer  gelappten  Masse  zusam- 
men. Früher  oder  später  zerfallen  sie  zu  den  vorgedachten 
molecularen  Pigmentkörnern. 

Unter  beiden  Formen  und  Entwicklungswegen  ist  das 
Pigment  gelegenheitlich  zu  einem  grössern  oder  geringem 
Antheile  in  Zellen  enthalten.  Hierüber  haben  uns  Beobach- 
tungen Folgendes  gelehrt : 

1)  Es  nehmen  präexistente  kernhaltige  Zellen  (von  ver- 
schiedener Form)  Blutroth  auf,  und  dieses  wird  als  Zellen- 
inhalt zu  molecularem  Pigmente;  diess  mag  eine  Wiederholung 
des  Vorganges  bei  der  normalen  Pigmcntbildung  sein. 

2)  Ein  oder  mehrere  an  einander  klebende  Blutkörperchen 
constituiren  gleichsam  ein  Kerngebilde,  um  welches  sich 
eine  Zellenwand  anbildet.  Die  Masse  des  Kerns  kann  auch 
innerhalb  der  Zelle  zu  molecularem  Pigment  zerfallen.  Häu- 
fig tritt  das  Pigment  in  Auflösung  an  den  Zelleninhalt  und 
coagulirt  in  diesem  zu  molecularem  Pigment,  während  die  ent- 
färbte Kernniasse  (Blutkörperchen)  —  wahrscheinlich  in  ih- 
rem Gehalte  an  Protein  (Globulin)  — eine  Umstaltung  zuFett- 
kügelchen  erleidet. 

3.  Es  bildet  sich  um  ein  Conglomerat  von  Molecular- 
kömchen  eine  Zellenwand  an. 

S&mmtliche  Vorgänge  finden  sich  häufig  neben  einander 
so  wie  mit  Pigmentbildung  ausserhalb  Zellen  vor ,  beide  er- 
stere  Vorgänge  aber  sieht  man  in  (arbigen  Exsudaten  und 
ganz  vorzüglich  imCancermelanodes.  Auf  eine  wie  die 
andere  Weise  kommt  eine  Art  Pigment  -  Körnchenzellen  zu 
Stande. 

Die  nähern  Bedingungen  der  Umstaltung  des  Blut- 
roths zum  Pigmente  sind  zum  Theile  sehr  dunkel,  zum  Theil 
völlig  unbekannt.  —  Es  ist  nicht  zu  zweifeln,  dass  das  Blut* 
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roth  bedeutende,  je  nach  Umständen  verschiedene  Verfinde* 
rungen  eingeht.  Einige  Andeutungen  hiefür  geben  anschei- 
nend die  Umstaltung  des  Biutroths  zu  schwarzem  Pigment  in 
Folge  palpabler  Einwirkung  chemischer  Agentien,  welche 
sich  bald  auf  das  eigentliche  H&matin ,  bald  auf  das  Eisen 
desselben  insbesondere  bezieht.  80  färben  nicht  nur  von  aus- 
sen eingebrachte  starke  (mineralische)  Säuren,  z.B.  Schwe- 
felsaure, sondern  selbst  Kohlensäure  (aus  glühenden  Kohlen 
nebst  Kohlenoxydgas  entwickelt)  das  mit  ihnen  in  ConUct 
kommende  Blut  —  letztere  beim  Hinstreichen  über  die  Rachen- 
gebilde das  in  deren  Capillarit&t  enthaltene  Blut  —  dunkel- 
braun ,  schwarz ,  sondern  es  thun  diess  eben  so  die  im  Orga- 
nismus erzeugten  sauren  Secrete ,  z.  B.  Magensaft  in  aus- 
gezeichnetem Grade  —  bei  farbiger  Magenerweichung  u. s.w. 

Wie  das  Blut  so  erleidet  die  in  ihren  Elementen  dem 
Blute  verwandte  Milzpulpe  (die  Milzkörpcrchen)  dieselbe 
Umstaltung.  —  Die  Farbenveränderung  ist  hier  höchst  wahr- 
scheinlich durch  die  Verbindungen  des  Hämatins  mit 
den  verschiedenen  Säuren  gegeben  —  kohlensaures, 
salzsaures  H&matin  u.  s.  w. 

Die  so  häufige  Umwandlung  rother  häniorrhagischerEx- 
sudate  auf  dem  Bauchfelle  zu  schwarzen  Schichten  gehen 
höchst  wahrscheinlich  aus  der  Einwirkung  der  Darmgase  auf 
das  Blutroth  hervor,  vorzüglich  ist  es  das  neben  Ammoniak  im 
Darme  vorfindige  SchwefelwasserstofTgas,  welches  (per  exos- 
mosim)  mit  dem  Eisen  des  Hämatins  eine  schwarze  Ver- 
bindung als  Schwefeleisen  eingeht.  Ähnliches  lei- 
stet nebst  andern  das  Phosphorwasserstoffgas  bei  Gangrän 
und  Abscess. 

So  ergiebig  an  bestimmten  Resultaten  diese  Daten  einer- 
seits und  zwar  als  anatomische  in  Bezug  auf  die  Grundlage 
des  Pigments  sind,  so  unergiebig  sind  sie  andererseits  in 
Bezug  auf  die  bei  der  Umstaltung  des  Blutroths  stattfinden- 
den chemischen  Vorgänge.  Die  oben  bemerkten  Einflüsse, 
unter  denen  sich  Blutroth  schwärzt,  lassen  keine  weitere 
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Anwendung  zu.  Immer  bleibt  man  noch  auf  die  vererbte  all- 
gemeine Ansicht  von  mangelhafter  Entkohlung  des  Blutes 
hingewiesen  und  der  reichliche  Kohlenstoffgehalt  der  analy- 
sirten  verschiedenen  schwarzen  Materien  redet  ihr  das  Wort. 

Sollte  aber  auch  das  Pigment —  wie  Guillot  von  der 
schwarzen  Lungenarterie  behauptet— reiner  Kohlenstoff  sein, 
so  würde  diess  doch  keineswegs  einen  Grund  gegen  unsere 
Ansicht ,  dass  es  sich  überall  und  immer  aus  Blutroth  ent- 
wickele, abgeben. 

So  augenscheinlich  das  rostbraune  und  rostgelbe  (he- 
fengelbe) Pigment  seiner  Grundlage  nach  dem  schwarzen 
gleich  ist,  so  kennt  man  doch  eben  so  wenig  die  Bedin- 
gung zu  seiner  Entstehung  und  noch  weniger  seine  Zusam- 
mensetzung. So  viel  ist  gewiss ,  dass  es  sich  sowohl  tiefer 
färben ,  zu  schwarzem  Pigment  werden  ,  als  auch  erblei- 
chen kann. 

Im  Allgemeinen  ist  ein  Organ  desto  mehr  der  Sitz  von 
Pigmentbildung,  je  blutreicher  dasselbe  ist ,  je  häufiger  darin 
Hyperämie  ,  Entzündung  und  Hämorrhagie  stattfinden ,  je 
mehr  die  ihm  zukommende  Blutmasse  sich  durch  reichlichen 
Gehalt  an  Farbstoff  (Venosität)  auszeichnet. 

Die  Resorption  des  körnigen  Pigmentes  ist  eine  Thatsa- 
che;  wie  diese  aber  geschehe ,  wie  und  wodurch  es  nament- 
lich hiezu  geeignet  gemacht  werde ,  ist  unbekannt. 

Das  Pigment  ist  an  und  für  sich  ein  gutartiges  Neuge- 
bilde. 

Noch  ist  einigermassen  wichtig  zu  erörtern,  was  zur 
Zeit  von  der  Sonderung  des  Pigmentes  in  wahre  und  fal- 
sche  Melanose  zu  halten  sei.  Soferne  das  Pigment  al- 
lenthalben dieselbe  Grundlage  hat,  ist  bei  der  Beschränktheit 
unseres  sonstigen  Wissens  hierüber  eine  Unterscheidung  völ- 
lig überflüssig,  —  welches  soll  die  wahre,  welches  soll  die 
falsche  Melanose  sein  ? 

Wir  halten  es  für  das  räthlichste ,  den  Terminus  Mela- 
nose überhaupt  aufzugeben  und  dafür  die  Benennung  Pig- 
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ni  e  n  t  za  brauchen ,  indem  man  sofort  Gebilde  —  normale 
oder  pathologische  —  in  welche  Pigment  eingeht,  als  pig- 
m  e  n  t  h  a  1 1  i  g  e  bezeichnet.  Hiermit  erscheint  auch  die  Un- 
terscheidung in  gut"  oder  bösartige  Melanose  feh- 
lerhaft und  überflüssig  ;  die  letztere  nennt  man  treffender 
pigmenthaltiger  Krebs,  Cancer  melanodes. 

- 

10.  Das  Coli  o  id. 

Das  Colloid,  die  colloidc  Substanz  ist  eine 
ziemlich  verbreitete  Afterbildung.  Es  ist  jedoch  zu  bemer- 
ken ,  dass  man  unter  dieser  Benennung  zur  Stunde  Substan- 
zen zusammen  fassen  muss,  welche  in  mancherlei  physika- 
lischer und  chemischer  Rücksicht  nicht  völlig  gleich  sind, 
z.  B.  das  so  gewöhnliche  Schilddrüsen  -  Colloid  u.  a.  einer- 
seits, die  Substanz  des  Collonema,  des  Gallertkrebses  ande- 
rerseits. Künftige  Untersuchungen  müssen  hierüber  entschei- 
den ,  es  dürfte  sich  aber  herausstellen ,  dass  jene  Differenzen 
Modifikationen  und  Übergangsstufen  derselben  Substanz  seien. 

Das  Erscheinen  des  Colloids  greift  ferner  einerseits  so 
in  die  physiologischen  Verhältnisse,  d  ass  es  s  chwierig  ist 
seine  pathologische  Bedeutung  mit  Bestimmtheit  zu  begren- 
zen,—  so  begleitet  es  die  so  h&uflg  trän sitori sehen  Entwick- 
lungen der  Schilddrüse ,  das  Secret  gewisser  sich  von  Zeit 
zu  Zeit  cystenartig  entwickelnder  Follikel,  namentlich  je- 
ner des  Cervix  uteri  hat  eine  unverkennbare  Verwandtschaft 
mit  dem  Colloid  um  so  mehr,  als  dieses  so  häufig  in  exqui- 
siter Form  den  Inhalt  cystenartig  erkrankter  drüsiger  Gebilde 
ausmacht.  Andererseits  erscheint  das  Colloid  auf  den  ersten 
Anblick  allen  physiologischen  Verhältnissen  so  fremd ,  dass 
über  seine  pathologische  Bedeutung  kein  Zweifel  erhoben  wer- 
den kann;  es  constituirt  bald  gut- bald  bösartige  Neubildungen. 

Das  Colloid  ist  eine  im  Allgemeinen  halbflüssige,  ei- 
ner saturirten  Gummi-  oder  Leimlösung,  einem  Obstgelee  ver- 
gleichbare klebende  Substanz,  selten  farblos,  gewöhnlich  bo- 
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mg-  oder  weingelb,  aber  auch  häufig  braun,  nebstdem  grün, 
und  bisweilen  schwarz ,  neben  allen  diesen  Färbungen  helle 
und  durchsichtig,  oder  aber  bisweilen  trübe,  flockig.  —  Bei 
näherer  Untersuchung  finden  sich  bald  in  sehr  geringer,  bald 
in  grosser  Menge  Kleinen tarkö rächen  ,  Kernbild ud gen,  kern- 
haltige und  kernlose  Zellen ,  nebstdem  Mutterzellen ,  in  sel- 
tenen Fallen  (selbst  im  Colloid  der  Schilddrüse)  auch  die 
S.  156  erwähnten  schlauchartigen  Gebilde,  selbst  ge- 
schwänzte Zellen  vor. 

In  Rücksicht  auf  die  chemisehe  Zusammensetzung  sind 
die  Reactionen  bei  vielfacher  Nüance  der  Hauptsache  nach 
die  des  Caseins,  des  Pyins,  mancher  Schleimarten.  Der  Horn- 
stoff Tourtuals  in  Kröpfen  bedeutet  wohl,  soferne  Pyin 
nach  Bibra  mit  Horngeruch  verbrennt,  eben  den  Pyinge- 
halt  des  Schilddrüsen  -Colloids. 

Das  Colloid  kömmt  meist  angehäuft  in  Hohlgebilden  — 
in  follicularen,  alveolaren,  in  Cystenräumen,  sehr  selten  frei 
in  einem  Gewebe  vor,  ja  das  erstere  Vorkommen  ist  für  das 
Colloid  ganz  besonders  bezeichnend. 

1.  Am  allerhäufigsten  ist  es  in  der  Schilddrüse,  ja  so 
gewöhnlich ,  dass  man  nur  selten  eine  Schilddrüse  findet,  wo 
es  nicht  hie  und  da  in  grösserer  Menge  vorhanden  wäre.  Es 
ist  in  den  Räumen  der  cystenartig  erweiterten  schon  beste- 
henden Acini  sowie  solcher  von  neuer  Bildung  angehäuft.  — 
Die  Krankheit  stellt  den  lymphatischen  und  in  weiterer  Ent- 
wicklung den  Cystenkropf  dar.  Es  kommt  ferner  vor : 

*.  als  Inhalt  von  einfachen  Cysten  sowohl  —  sie  mögen 
Neubildungen ,  oder  aber  krankhafte  Entwicklungen  präexi- 
stenter Hohlgebilde,  z.  B.  die  Cysten  in  den  Nieren  ganz 
besonders  im  Gefolge  Brightscher  Krankheit,  sein  —  als  auch 
von  zusammengesetzten  Cystoiden,  z.  B.  der  Ovarien. 

3.  In  der  Gland.  pituitaria  und  zwar  als  eine  weingelbe, 
zwischen  deren  beide  Lappen  eingeschaltete  Schichte —  von 
den  Gebrüdern  Wenzel  als  der  Epilepsie  zu  Grunde  lie- 
gend angesehen. 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  20 
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4.  In  serösen  Bücken,  —  als  eine  höchst  bemerk  enswerfhe 
Umstaltung  faserstofflger  und  zwar  croupösfaserstoffiger  Ex- 
sudate  zu  colloider  Substanz ,  wie  wir  diess  an  peritonealen 
Exsudaten  beobachtet  haben,  und  wohin  auch  wohl  die  Beob- 
achtung An dral's  von  Colloid  in  einem  Pleurasäcke  gehört. 

5.  Eine  colloide  Substanz  constituirt  ferner  das  sog. 
Collonema  und  die  ihm  verwandten  gutartigen  Neubildungen. 

(S.  Sarcorae.)  . 

6.  Ein  dem  gläsernen  Secrete  cystenartig  entwickelter 
Schleimfollikel  Ähnliches  Colloid  bildet  den  Inhalt  der  Alveoli 
und  der  aus  diesen  sich  entwickelnden  Cysten  in  gut-  und  bös- 
artigen Neubildungen  —  Sarcomen  und  Krebsen ,  besonders 
im  eigentlichen  Alveolarkrebse. 

Die  Frage,  ob  das  Colloid  als  solches  ausge- 
schieden werde,  ist  von  dem  grössten  Interesse : 

«)  Mancherlei  Umstände,  und  zwar  vor  Allen  das  Auf- 
treten des  Colloids  in  denMalpighischen  Körpern  der  Nieren, 
dann  die  Umstaltung  der  obgenannten  Exsudate  zu  Colloid, 
lassen  keinen  Zweifel ,  dass  Albumen  und  Fibrin  unter  ge- 
wissen unbekannten  Bedingungen  eine  Umsetzung  zu  Col- 
loid eingehen. 

b)  Andere  Umstände  lassen  vermuthen  ,  dass  es  daä 
Produkt  einer  umgestimmten  Function  secernirender  Drüsen- 
zellen, oder  das  Produkt  der  Thatigkeit  anomaler  Zellen, 
Mutterzellen ,  Alveoli  und  Cysten  sei. 

c)  Das  Schilddrüsen  -  Colloid  insbesondere  nimmt  in 
seinem  masseqreichen  Vorkommen  als  endemischer  Kropf 
durch  das  ausschliessende  Verhalten  gegen  Tuberculose  die 
Aufmerksamkeit  in  hohem  Grade  in  Anspruch.  Wenn  in  die- 
ser Hinsicht  die  Alienirung  des  Gesammthabitus ,  welche  mit 
dem  endemischen  Kröpfe  acquirirt  wird,  schon  an  und  für  sich 
auf  eine  Umstaltung  der  Crase  hinweist ,  so  lässt  sich  doch 
nach  unserem  Erachten  bisher  nichts  Begründetes  über  de- 
ren Natur,  über  deren  Beziehung  zur  Schilddrüsenfunction 
und  deren  Stellung  gegenüber  der  Tuberkelcrase  erörtern. 
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Das  Colloid  geht  selbst  mancherlei  Verän- 
derungen ein:  Ausser  seiner  Resorption,  wie  sie  am 
Schilddrüsen  -  Colloid  beobachtet  wird,  wird  es  in  Cysten 
durch  dünnes  Secret  der  Cystenwand  diluirt ,  /lässiger ,  oder 
es  wird  mit  Verödung  der  Cyste  dicker  und  endlich  zu  einer 
spröden ,  getrocknetem  Leime  ahnlichen  Substanz.  Überdies* 
geht  dasselbe : 

a)  eine  beachtenswerthe  Umwandlung  zu  molecularem 
Fette  ein,  wobei  es  gelblich  -  woisslich  trübe,  opak ,  schmie- 
rig fettig  wird  —  das  Schilddrüsen  -  Colloid ,  die  Gallerte  des 
Alveolarkrebses. 

b)  In  seltenen  Fällen  eine  Verkreidung  —  das  Schild- 
drüsen -  Colloid ,  was  von  der  Verkreidung  und  Verknöche- 
rung  von  Faserstoffergüssen  in  die  strumöse  Schilddrüse  wohl 
zu  unterscheiden  ist. 

11.  Cyaten-B  i  1  dn  ng. 

Eine  sehr  weitläufige  Reihe  von  pathologischen  Bildung 
gen,  welche  vielfache  Berührungspunkte  mit  physiologi- 
schen Verhältnissen  darbieten. 

Die  sämmtlichen  Cystenbildungen  sind  sehr  mannigfach 
and  in  vielerlei  Beziehung  different.  Ihre  Eintheilung  gestal- 
tet sich  demgemäss  verschieden. 

Die  Cyste,  Balg,  Balggeschwulst,  tumor 
cysticus,  Cystis  besteht  dem  Wesentlichen  nach  aus 
einem  geschlossenen  häutigen  Sacke  von  meist  runder,  unter 
Umständen  aber  auch  länglichrunder ,  abgeplatteter,  gelapp- 
ter Form ,  und  einem  bezüglich  seiner  Organisation  im  All- 
gemeinen tiefer  stehenden  Inhalte. 

Der  Inhalt  bietet  nun  vor  Allen  sehr  vielfache  auffällige 
Verschiedenheiten  dar.  Jedoch  ist  zu  bemerken,  dass  sich 
gewisse  Elemente  im  Inhalte  der  meisten  Cysten  wiederfin- 
den •,  dahin  gehören  Fette ,  primitive  Zellen  von  epithelialer 
Bedeutung,  Eiweiss  u.  s.  w, 

90  # 
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i.  Nach  dem  Inhalte,  welcher  der  älteren  Scheidung 
der  Balggeschwülste  in  Hydatis,  Meliceris,  Athe- 
rom a,  Gumma  u.  dgl.  zur  Grundlage  dient,  gibt  es  fol- 
gende Arten : 

a)  Cysten  mit  serösem  oder  etwa  synovia-Ihn- 
lichen  klebrigen,  farblosen  oder  aber  blassgelblichen  In- 
halte; —  sie  sind  die  gemeinhin  Hydatiden,  Hygroma 
genannten  Balggeschwülste.  —  Im  Allgemeinen  gehören  We- 
her auch  die  vom  Echinococcus  bewohnten  sogenannten  Ake- 
phalocysten  —  Muttersäcke,  von  denen  bei  denEntozocn  die 
Rede  sein  wird. 

bj  Cysten  mit  einem  leim-  oder  gummiartigen 
klebenden  ,  bald  farblosen  ,  bald  und  zwar  gewöhnlicher  far- 
bigen d»  i.  gelben  oder  bräunlichen  Inhalte  —  sogenannte 
Colla-,  Colloidbälge.  —  Der  Colloidbalg  entspricht 
zumeist  der  Meli c er is  der  Alten.  — 

c)  Cysten  mit  fettigem  Inhalte.  Abgesehen  von 
dem  Fette  in  vereinzelten  Tropfen  und  Cholestearintafeln, 
wie  man  es  fast  in  allen  Cysten  vorfindet ,  bildet  das  Fett  in 
manchen  Cysten  den  überwiegenden,  ja  den  alleinigen  Inhalt. 
Solche  sind: 

a)  Cysten,  deren  Inhalt  Fettgewebe  und  zwar: 

anomales,  d.  i.  in  Form  des  S.  284  abgehan 
delten —  eingehülsten,  eingebalgten  —  Chole- 
steatoms ist ;  bisweilen  sind  ihm  kleine  mikro- 
skopische Härchen  beigemischt.  Es  entspricht  dem 
Atheroma,  der  Grützgeschwulst  der 
Alten,  — 

ob  normales  Fettgewebe,  als  Inhalt  wahrer 
Cysten ,  different  von  dem  mit  einer  entwickelte- 
ren Zellgewebshülle  versehenen  Lipome,  vor- 
kömmt, scheint  uns  durch  keine  einzige  Beob- 
achtung erwiesen, 
ß)  Cysten  mit  freiem  Fette,  bestehend  aus  Marga- 
rin,  Elain ,  Butterfette  u.  s.  w.  gefüllt.  Fast  immer 
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ist  Haarbildung ,  sehr  oft  zugleich  Knochen-  and 
Zahnbildang  in  der  Cyste  ,  und  »war  in  der  Cy- 
stenwand ,  vorhanden.  Die  Haare  wachsen  besonders 
auf  Insel-  oder  Plaque-ähnlichen  Anhäufungen  eines 
die  Lederhaut  völlig  wiederholenden  mit  Talgdrü- 
sen versehenen  Gewebes  in  derCystenwand,  unter 
welchem  sofort  gewöhnlich  ein  Panniculus  adiposns 
liegt.  Ob  das  Fett  Beeret  der  Talgdrüsen  sei ,  wie 
Manche  meinen,  scheint  uns  höchst  problematisch. 

<0  Cysten,  zum  Theile  oder  ganz  mit  Kernen,  mit 
Zellen,  geschwänzten  Zellen,  Mutterzellen 
von  verschiedener  Bedeutung  gefüllt.  Oft  sind  es  Epidermi- 
dalzellen,  an  Form  jenen  des  Pflaster-  bisweilen  auch  des 
Cylinder- Epitheliums  gleich.  Und  zu  solchen  Cysten  ge- 
hören auch  die  den  hornartigen  Auswüchsen  als  Matrix  die- 
nenden Balggeschwülste. 

Ausser  diesen  gibt  es  noch  mancherlei  Contenta  zumal 
in  grösseren  Cysten ,  welche  ohne  Zweifel  Umstaltungen  und 
zumal  durch  die  Beimischung  von  Produkten  von  Hfimorrha- 
gie,  von  Entzündung  und  deren  Combination  gegebene  Ab- 
änderungen des  primitiven  Inhaltes  sind.  Noch  andere  Con- 
tenta stellen  die  in  den  sogenannten  Cystoiden  und  den  mit 
Afterparenchymen  combinirten  Cysten  vorkommenden  Gewebs- 
wucherungen dar. 

9.  Eine  andere  Einteilung  ist  die  in  einfache 
und  zusammengesetzte  Cysten.  Sie  enthalt  in  den 
letzteren  eine  der  merkwürdigsten  Neubildungen. 

o)  Einfache,  einkämmerige  Cyste.  Ihre  Con- 
struetion  ist  von  sich  selbst  klar.  Sie  kommt  vereinzelt  vor , 
oder  aber  es  stehen  zwei  oder  mehrere  in  wechselseitiger 
Nähe,  in  einer  Gruppe  beisammen.  Die  Wände  derselben 
werden  bei  ihrem  Wachs thume  abgeplattet,  oder  es  bildet 
eine  praller  gefüllte  eine  Pro  tuberanz  in  die  Höhle  einer 
contiguen  weniger  prall  gefüllten ,  —  eine  Erscheinung ,  die 
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leicht  zu  dem  Irrthume  veranlassen  kann ,  man  habe  es  mit 
einer  zusammengesetzten  Cysten formation  zn  thnn. 

bj  Zusammengesetzte  Cyste — zusammen- 
gesetztes Cystoid  Jon.  Müllers.  Hievon  gibt  es 
zwei  verschiedene  Formen  (Hodgkin): 

a)  Es  entstehen  zunächst  in  der  Wandung  einer 
gegebenen ,  meist  durch  ihr  Volumen  für  immer  vorragend 
bleibenden  Muttercyste  Cysten  secundärer  Ordnung.  Jede  se- 
cundäre  Cyste  kann  die  Muttercyste  für  eine  tertiäre  Forma- 
tion, diese  für  eine  weitere,  d.  i.  Viertformation  u. s.w.  wer- 
den. Diese  Bildung  kann  sich  sofort  so  oft  wiederholen,  dass 
aus  einer  ursprünglich  einkämmerigen  Cyste  ein  Aggregat 
von  Cysten  und  Loculis ,  ein  vielfach  gefächertes  Gebilde 
wird  ,  in  welchem  jedoch  immerhin  die  Muttercyste  an  Grösse 
und  Menge  des  Inhaltes  vorragend  und  kenntlich  bleibt. 

Der  Inhalt  der  Cysten  ist  nur  selten  ein  gleichartiger; 
abgesehen  von  Umwälzungen,  die  er  im  Verlaufe  durch  Sta- 
gnation und  Resorption,  Abänderung  der  secernirenden  Thä- 
tigkeit  der  Cystenwand,  in  Folge  von  Hämorrhagie  und  Ent- 
zündung in  einzelnen  Cysten  und  zumal  im  Muttersacke  erlei- 
det ,  ist  er  in  der  Regel  ein  schon  ursprünglich  ungleichar- 
tiger. Man  sieht  serösen ,  colloiden ,  farblosen  und  farbigen 
Inhalt,  Fett ,  meist  mit  der  oben  bemerkten  Haar-,  Knochen- 
und  Zahnbildung  in  den  verschiedenen  Cysten  nebeneinander. 
Jedoch  ist  die  Muttercyste  in  der  Regel  eine  seröse  Cyste, 
sowie  aber  der  Colloid-,  der  Fettbalg  als  secundare  Cyste 
häufig  in  die  Zusammensetzung  des  Cystoids  eingeht,  so 
mag  bisweilen  auch  die  Muttercyste  ein  Fettbalg  sein. 

Ein  eigenthümliches  Ansehen  bekommt  das  Cystoid  die- 
ser Varietät  bei  wuchernder  Cystenbildung  dadurch,  dass, 
indem  in  eben  dem  Maasse,  als  die  secundaren,  tertiären  und 
folgenden  Cystenbildungen  zunehmen  ,  diese  Cysten  wegen 
Mangel  an  Parenchym  in  der  respectiven  Muttercyste  immer 
weniger  Stütze  finden,  und  sich  in  diese  und  sofort  in  die 
ursprüngliche  Cyste  öffnen.  Von  der  Innenseite  dieser  letzteren 
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angesehen  ,  bietet  ein  solches  Cystoid  ein  vielfach  durchlö- 
chertes Fachwerk  dar,  dessen  Ursprung  and  Bedeutung  man 
ohne  die  Kenntniss  des  Entwicklungsvorganges  des  fragli- 
chen Cystoids  nicht  errathen  würde. 

Bisweilen  finden  sich  auch  auf  der  Innenseitc  von  Cysten 
platte  oder  rundliche  Brücken  und  derlei  Stümpfe  vor;  sie  sind 
eben  nichts  weiter,  als  die  in  sich  geschlagenen  und  eingerollten 
Residuen  der  in  die  Höhle  der  Muttercyste  hereinspringen- 
den Wandung  secundärer  Cysten.  Oder  es  bleibt  von  einer 
geplatzten  secundfiren  Cyste  ein  seichter  leistenartiger  Saum 
auf  der  Innenwand  der  Muttercyste  zurück ,  der  einen  Raum 
von  verschiedenem  Flächeninhalte  begrenzt. 

£)  In  einer  zweiten  Form  entstehen  Cysten  zweiter  For- 
mation auf  der  I  n nen  s ei  te  e  i  n  e  r  Muttercyste  und 
wachsen  in  deren  Höhle  herein.  Diese  secundfiren  Cysten 
können  sofort  wieder  die  Muttercysten  für  eine  gleichartige 
tertiäre  Formation  u.  s.  w.  abgeben. 

Bei  diesem  Cystoid  kann  sich  der  zu  T&usohung  veran- 
lassende Fall  ergeben ,  dass  eine  secundäre  Cyste  so  stark 
wächst,  dass  sie  den  Raum  der  Muttercyste  ausfüllt  und  nach 
Verdrängung  des  Inhaltes  dieser  letzteren  mit  deren  Wan- 
dungen in  Cootact  kömmt.  —  Auf  dem  Durchschnitte  hat  man 
es  anscheinend  mit  einer  Cyste  zu  thun,  deren  Wände  aus 
zwei  Lamellen  bestehen. 

Dieses  Cystoid  (2.  Form)  ist  namentlich  in  den  Ovarien 
häufig  noch  mit  einer  andern  merkwürdigen 
Neubildung  combinirt.  Diese  besteht  in  gestielten, 
blumenkohlartig  entwickelten,  zottigen,  dendritischen  Excres- 
cenzen.  Sie  entstehen  und  wachsen  in  der  Regel  in  den  se- 
cundfiren Cysten  ,  bisweilen  aber  sitzen  sie  nackt  auf  der  In- 
nenfläche der  Muttercyste.  Diese  Excrescenzen  wuchern  nun 
häufig  dergestalt ,  dass  sie  die  Wände  der  secundfiren  und 
sofort  die  der  Muttercyste  durchbrechen,  worauf  sie  bei  den 
Ovarien  frei  in  den  Peritonäalsack  hereinhängen  und  fort- 
wacbseu.  Sie  bestehen  näher  untersucht  in  ihrem  Stiele  aus 
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einer  tbeilH  structurlosen ,  theite  Btreiflgen ,  in  zellgewebs- 
artige  Fibrillen  zerfallenden,  in  sich  gefalteten  Membran , 
auf  welcher  theils  hohle  acinusfihnliche  ,  den  Chorionzotten 
vergleichbare,  theils  von  einem  faserigen  Blasteme  ausge- 
füllte, aussen  mit  Epitheliumzellen  bekleidete  Bildungen 
sitzen. 

Über  den  Entwicklungsvorgang  des  Cystoids  ,  wie  er 
auseinander  gesetzt  wurde,  wie  ihn  ganz  treffend  Hodgkin 
erfanst  und  beschrieben,  kann  kein  Zweifel  obwalten.  Man 
kann  die  Bildung  der  secundfiren ,  tertiären  Cysten  u,  s.  w. 
in  und  auf  der  Wand  der  Muttercyste  von  dem  Zeiträume, 
wo  sie  an  Grösse  eben  wahrnehmbar  sind,  bis  zum  monströ- 
sen Umfange ,  häufig  in  einem  und  demselben  Exemplare 
studlren. 

Eine  andere  Frage  betrifft  aber  die  elementare  Grundlage 
der  Cyste  —  eine  Frage ,  die  wir  im  Verfolge  dieses  Kapi- 
tels mit  Bezug  auf  sfimmtliche  Cysten  als  Neubildungen  mit 
Kurzem  andeuten,  in  einem  angefügten  Anhange  aber  im 
Detail  erledigen  wollen. 

8.  Kino  dritte  Eintheilung  bezieht  sich  auf  die  Natur 
der CyMe, bezüglich  ihrer  ursprfinglichenEntwick- 
luntf  und  Grundlage. 

#t)  Die  Cyste  ist  ganz  und  gar  ein  Neuge- 
bilde. 

Ilierhflr  gehören  viele  einfache  (einkämmerig^e)  und  alle 
aitsnmmengesetitcn  Cysten. 

*)  Der  Cyste  Hegt  ein  präexistentes  phy- 
slolofftaehe*  Hohlgebilde  zu  Gru n d e ,  dessen 
Krankhafte  —  hypertrophische  Entwicklung  die  Cyste  dar- 
»tollt  Solehe  sind  bald  abgeschlossene  Hohlgebilde,  g  e- 
«  o h  \  k\  »  *  e n e  B *  1  ge  oder  Follikel,  bald  die  nach  ei- 
ner NMttoug  onVnea ,  in  AnsfOhrnngsgänge  ausmündenden 
PntllK*l  und  Aetat  der  Drtsen ,  se  wie  deren  Ausführungs- 
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• 

a)  Die  Graafschen  Follikel  des  Ovariums  —  sie  sind 
ohne  Zweifel  die  Grundlage  mancher  Eierstockcysten. 

ß)  Die  Follikeln  gewisser  Schleimhäute  als  völlig  ge- 
schlossene ,  durch  Dehiscenz  ihr  Beeret  entleerende  Balge, 
wie  die  schon  innerhalb  des  physiologischen  Znstandes  zu 
Zeiten  zu  ansehnlichem  Volum  anschwellenden  Follikeln  des 
Uterinalcervix  und  die  solitären  und  zosammengehäuften 
(Pey  ersehen)  Drüsenkapseln  der  Darmschleimhaut. — Andere 
offene  Schleimfollikel  mögen  sioh  anomaler  Weise  schli essen, 
worauf  sie  eine  ähnliche  cystenartige  Entwicklung  eingehen. 
Wenigstens  beobachtet  man  gelegenheitlich  diese  Erkran- 
kung an  allen  Schleimhäuten ,  eine  Erkrankung ,  welche  in 
ihren  höheren  Graden  den  so  genannten  Schleim-  oder 
Blasen-  oder  Zellpolyp  darstellt.  Indem  nämlich  eine 
Gruppe  von  dergestalt  erkrankten  Follikeln  die  Schleimhaut 
nach  sich  zieht ,  und  in  die  respective  Schleimhauthöhle  pro- 
labirt,  stellt  das  Ganze  ein  Gebilde  dar,  welches  über  einem 
Schleimhautstiele  von  verschiedenem  Umfange  aus  einem  Ag- 
gregat von  Follikeln  besteht ,  die  von  Zeit  zu  Zeit  platzen  , 
ihren  gläsernen  zähen  Schleiminhalt  entleeren  und  sich  wie- 
der schliessen,  ein  vascularisirtes  Gebilde,  welches  bald 
turgescirt,  bald  collabirt,  welches  endlich  seinem  Baue  nach 
von  Neubildungen  alveolarer  Textur  nicht  zu  unterscheiden  ist. 

y)  Die  Acini  der  Schilddrüse  —  doch  mögen  nicht  alle 
cystenartigen  Bildungen  der  Schilddrüse  Erweiterungen  des 
Acinus  sein. 

6)  Die  Malpighischen  Körper  der  Nieren  —  sie  degene- 
riren  häufig  in  grosser  Anzahl  und  bisweilen  zu  monströsem 
Umfange. — Auch  die  Cysten  der  Adergeflechte  haben  unse- 
rer Meinung  nach  eine  solche  Grundlage. 

«)  Wie  schon  oben  von  manchen  Schleimbälgen  er- 
wähnt, so  degeneriren  auch  die  in  Ausftihrungsgänge  ein- 
mündenden Drüsenbälge  und  Acini  nach  Obturation ,  Oblite- 
ration  der  letzteren,  Abschnürung  von  denselben,  zu  Cyston, 
z.  B.  die  mit  einem  ansehnlichen  Ductus  exeretorius  verse- 
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welche  durch  Stagnation  and  Anhäufung  des  Secretes  eine 
cystenartige  Erweiterung  eingehen. 

AI»  Analogien  biezu  müssen  die  Cysten  artigen  l'mstal- 


häatifr  ausgekleidete  Behälter  und  Aosführungsgänge 
den  Bedingungen  regelwidriger  Anhäufung*  und  Stagnation 
ihres  Secretes  mit  conseeutiver  Yerziehung  and  sofortiger 
Verödung  ihrer  Ostien ,  oder  umgekehrt  rn  Verwachsung 
(Atresie)  oder  Obfuratiou  ihrer  Ostien  mit  consecutiver  Sta- 
gnation und  Anhäufung  eigenen.  I  m  so  mehr  als  mit  end- 
licher völliger  Atrophie  der  sie  constituirenden  Schleimhaut 
und  Muscularscbichte  ihre  Wandungren  ähnlich  jenen  der  Cy- 
sten werden  und  die  Secretion  eine  seröse ,  serös  -  albumi- 
nöse  (synoviafhnliche)  wird.  Es  sind  hiemit  die  Degenera- 
tionen der  Gallenblase  ,  der  Toben  ,  des  Uterus,  des  Wurm- 
fortsatzes ,  der  Xieren-Becken  und  Kelche,  selbst  der  zarten 
Bronchien  zu  hydropischen  Kapseln  gemeint 

4.  Eine  vierte  Einteilung  gibt  der  Röckblick  auf  die 
etwaige  Co  nibi  nation  der  Cyste  mit  einer  ander- 
artigen  Neubildung. 

a)  Die  Cyste  existirt  als  selbstständiges,  von  je- 
der Combination  freies  Aftergebilde. 

b)  Die  Cyste  ist  mit  einer  andern  Neubi  I- 
dung  combinirt.  Hieher  gehören  die  in  Sarcomen  und 
Krebsen  entwickelten  und  selbe  zu  besonderen  Varietäten 
d.i.  zu  Cystosarcom,  Cy stocarcinom  integrirenden 
Cysten fonnationen,  —  Cysten ,  in  denen  sieb  der  Typus  der 
einkammerigen  Cyste  sowohl,  als  des  zusammengesetzten 
Cystoids  wiederholt.  Diese  Cysten  lagern  somit  nicht  in  ei- 
nem normalen,  sondern  in  einem  Afterparenchyme.  —  Nebst- 
dem  kann  wohl  auch  eine  ursprünglich  reine  Cyste  in  ihrer 
Wandung  oder  noch  mehr  auf  ihrer  Innenfläche  die  Basis 
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von  Krebsbildung  zumal  in  Form  des  Medullarcarcinoms 
werden. 

Von  allen  diesen  Cysten  sind  s&mmtliohe  aus  Extrava- 
sat- oder  Exsudat -Faserstoff  hervorgehenden  Hülsen  und 
Kapseln  ringsum  Extravasate,  fremde  Körper,  Exsudate, 
Tuberkel ,  Entozoen  u.  s.  w. ,  ferner  die  an  verschiedenen , 
Druck  und  Reibung  ausgesetzten  Stellen  aus  Zellgewebe  sioh 
entwickelnden  Schleimbeutel  zu  unterscheiden. 

Die  Structur  der  Cysten,  d.i.  der Cy stenwand 
bietet  mancherlei  Verschiedenheiten  dar.  Vorerst  muss  man 
möglichst  die  eigentliche  Cystenwand,  von  den  so  gewöhn- 
lichen adventitiellen,  von  aussen  an  sie  tretenden  und  mit  ihr 
verwachsenden ,  durch  Verödung  der  Gewebe  in  Folge  des 
Druckes,  Entzündung  derselben  gegebenen  Schichten  unter- 
scheiden. Die  eigentliche  Cystenwand  besteht  aus  einer  ein- 
fachen structurlosen  oder  streifigen  Membran,  oder  sie  er- 
scheint aus  zellgewebsartigen  Fibrillen  gewoben  ,  innen  liegt 
oft  in  einer  oder  mehreren  Lagen  übereinander  ein  Enithelium. 
In  andern  und  namentlich  voluminösen  Cysten  ist  die  Struo- 
rur  bei  ansehnlicherer  Dicke  der  Cystenwand  zusammenge- 
setzter; die  Wandung  ist  aus  mehreren  ,  mehr  oder  weniger 
leicht  zu  sondernden  Schichten  zusammengesetzt,  welche 
nach  aussen  aus  Zellgewebe,  nach  innen  hin  aus  einem 
schichtweise  undeutlicher  werdenden  flbroiden  weissen,  atlas- 
glanzenden  Gewebe  und  Blasteme  bestehen.  Die  innerste 
Schichte  bildet  endlich  eine  structurlose  oder  etwa  streifige 
Membran.  Ein  Epithelium  ist  in  solchen  Cysten  gewöhnlich 
nicht  vorhanden.  —  Merkwürdiger  Weise  zeigen  auch  die 
Wände  der  zu  cystenartigen  Kapseln  degenerirten  Behälter 
und  Ausführungsgänge,  wie  man  namentlich  am  Hydrops  cy- 
südis  felleae  und  tubarius  zu  sehen  häufig  Gelegenheit  hat , 
dieselbe  Structur. 

Die  Grosse  der  Cysten  bietet  vielfache  Verschie- 
denheiten dar.  Sie  variirt  von  der  eben  für  das  freie  Auge 
wahrnehmbaren  Grösse  eines  Mohn-,  Hirsekorns,  bis  zu  der 


Digitized  by  Google 


316 

von  einem  Schuh  und  darüber  im  Durchmesser.  Die  bedeu- 
tendste Grösse  erlangen  die  zusammengesetzten  Cystoi- 
den  zumal  in  den  Ovarien  und  nebst  ihnen  die  Akephalo- 
cysten  -  Muttersicke ,  zumal  in  der  Leber. 

Es  gibt  beinahe  kein  Organ  und  kein  Gewebe, 
in  welchem  Cystenformation  nicht  schon  beobachtet  worden 
wäre.  Jedoch  ist  der  Grad  der  Häufigkeit  je  nach  den  einzel- 
nen Organen  und  Geweben  sehr  verschieden;  und  zwar  gilt 
diess  sowohl  in  Bäcksicht  auf  die  Cysten  überhaupt,  als 
auch  im  Besondern  sich  die  Häufigkeitsscale  je  nach  der  Art 
der  Cysten  immer  anders  gestaltet. 

So  Besse  sich  von  den  reinen  (nicht  mit  Afterparencbym 
combinirten)  Cysten  —  ohne  Rücksicht  darauf,  ob  sie  Neubil- 
dungen oder  krankhafte  Entwicklungen  präexistenter  Bohl- 
gebilde sind  und  mit  Ausschluss  der  belebten  Cysten,  bei  denen 
völlig  differente  Entwickelungsverhfiltnisse  obwalten  —  etwa 
folgende  Scala  entwerfen :  Cysten  in  der  Lederhaut  und  dem 
subcutanen  Zellgewebe,  Cysten  der  Nieren,  der  Schilddrüse, 
auf  dem  Bauchfelle  und  in  seinem  Gewebe,  in  den  Ovarien,  in 
den  Adergeflechten ,  in  den  Schleimhäuten ,  in  den  Knochen, 
in  den  Speicheldrüsen  ,  im  Hoden  ,  in  der  Brustdrüse ,  in  der 
Leber ,  in  den  Lungen.  —  Allein  sie  hat  zur  Zeit ,  wo  die 
Sonderung  der  Cysten  als  Neubildungen  von  cystenarügen  Er- 
krankungen von  der  grössten  Wichtigkeit  ist,  fast  keinen 
Werth. 

Fasst  man  die  reinen  (wie  oben  bemerkt  nicht  combinir- 
ten) Cysten  (eben  auch  mit  Weglassung  der  belebten)  als 
Neubildungen  ins  Auge,  so  ergibt  sich  nach  unsern  Beobach- 
tungen eine  andere  Reihe: 

1.  Obenan  stehen  die  Cysten  auf  und  in  dem  Bauchfelle, 
und  zwar  zumal  dem  den  Sexualorganen  des  Weibes  ange- 
hörigen  Abschnitte.  Sie  entwickeln  sich  —  gleichsam  als 
Wiederholung  des  zweifachen  Typus  der  Cystoidenbildung  — 
bald  in  der  Dicke  des  Bauchfells ,  bald  auf  der  Innenfläche 
desselben.  Natürlich  sind  sie  von  pseudomembranösen  cy- 
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stenartigen  Beuteln  und  Taschen,  wie  sie  hier  und  auf  allen 
serösen  Häuten  zuweilen  vorkommen,  zu  unterscheiden. 

2.  Cysten  in  den  Ovarien  —  eine  grosse  Anzahl  der- 
selben sind  ohne  Zweifel  Neubildungen. 

3.  Cysten  in  der  allgemeinen  Decke  und  im  subcutanen 
Zellgewebe. 

4.  Cysten  in  den  Knochen, 

6.     „      im  Hoden  und  in  den  Brustdrüsen , 

6.  „      in  der  Leber, 

7.  „       in  den  Nieren, 

8.  „      im  Parencbym  der  Schleimhäute , 

9.  „       in  den  Lungen. 

Noch  seltener,  ja  kaum  in  andern  Organen  und  Geweben. 

Von  den  reinen  Cysten  sind  nun  im  Besondern  die  zu- 
sammengesetzten Cystenformationen  ganz  vorzüglich  den 
Ovarien  eigen,  sie  kommen  jedoch,  wiewohl  diesen  gegen- 
über nur  selten,  auch  in  den  Knochen,  in  den  Nieren,  in 
Schleimhäuten  vor. 

Mit  Afterparenchym  combinirte  Cysten  kommen  als  Cy- 
sto sarcom  besonders  häufig  in  der  Brustdrüse,  nebstdem  im 
Ovarium,  in  den  Lymphdrüsen,  in  den  Knochen,  im  Hoden,  als 
Cystocarcinom  besonders  in  den  Knochen,  im  Ovarium,  im  Ho- 
den ,  in  der  Parotis  vor. 

Bezuglich  des  Inhaltes  ist  im  Allgemeinen  zu  be- 
merken : 

d)  Die  Cyste  mit  serösem  (serös-albuminösem)  und  col- 
loidem  Inhalte  ist  die  ausgebreitetste. 

b)  Der  Inhalt  ist  sehr  h&uflg  gewissen  Elementen ,  so- 
wie dem  Secrete  der  Gewebe  ähnlich,  in  denen  die  Cyste 
sitzt,  —  was  bei  der  Häufigkeit  der  cystenartigen  Erkran- 
kungen präexistenter  Hohlgebilde  erklärlich  ist. 

c)  Cysten  mit  einem  gewissen  Inhalte  kommen  vorzüg- 
lich ,  ja  fast  ausschliesslich  nur  in  gewissen  Organen  vor. 

So  kommen  Cysten  mit  Cholesteatom,  mit  epithelialem 
Inhalte  vorzüglich  in  und  unter  der  Haut,  zugleich  mit  Haa- 
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ren  besonders  in  der  behaarten  Kopfhaut,  Fettcysten  mit 
Haaren  besonders  im  Ovaria m ,  solche  mit  gleichzeitiger 
Knochen-  and  Zannbildung  fast  nur  im  Ovarium,  Colloid- 
cysten  besonders  in  der  Schilddrüse  u.  s.  w.  vor. 

Jedoch  hat  diess  seine  öfteren  Aasnahmen. 

Die  Cysten  entwickeln  sich  gemeinhin  im  Extrauterin- 
leben ,  ungleich  seltener  sind  sie  angeboren. 

Die  Frage  über  die  ursprüngliche  Entwicke- 
lang der  Cyste  kann  eigentlich  nur  die  Cyste  als  Neu- 
bildung betreffen. 

Die  Auffassung  der  fertigen  Cyste  als  Secretions-Organs 
hat  als  eine  Ansicht ,  gegen  die  sich  im  Grande  nichts  ein- 
wenden Jässt ,  die  Frage ,  was  von  beiden  zuerst  vorhanden 
sei ,  die  Cyste  oder  ihr  Inhalt,  dahin  beantwortet ,  dass  die 
Cyste  zuerst  gebildet  werde.  Dass  diese  aus  einer  einseiti- 
gen Auffassung  der  fertigen  Cyste  erschlossene  Priorität  der 
Cystenwand  keine  Beantwortung  der  obigen  Frage  abgeben 
könne,  ist  von  selbst  klar. 

Aber  auch  die  Erläuterung ,  die  Cyste  gebe  aus  einem 
Blasteme  durch  Differenzirung  hervor,  indem  ein  Theil  des- 
selben zu  einem  Festgebilde  (der  Cystenwand),  der  andere 
zum  Inhalte  werde ,  kann  unserer  Zeit  nicht  genügen ,  sie 
ist  in  allgemeiner  Weise  aus  dem  Fertigen  erschlossen  nnd 
ignorirt  den  besondern  elementaren  Process  völlig. 

Wir  wollen  uns  beschranken  hier  die  elementare  Grund- 
lage der  Cyste  mit  wenigen  Worten  zu  nennen ,  indem  wir 
die  nähere  Erörterung  des  Gegenstandes  wegen  seines  Zu- 
sammenhanges mit  gewissen  pathologischen  Texturen  von  dem 
grössten  Interesse  auf  den  nächstfolgenden  Anhang  verwei- 
sen. Die  Cyste  geht  ans  der  Mutter  z  eile  hervor,  und  ihre 
elementare  Grundlage  ist  somit  die  primitive  Zelle. 

Die  Natur  und  Bedeutung  der  Cysten  als 
Neubildung  ist,  wie  sich  schon  hiernach  erwarten  lässt 
und  wie  sich  im  Folgenden  noch  klarer  herausstellen  wird , 
eine  verschiedene.  Sie  sind  bald  gutartige,  bald  b  ö  s  a  r> 
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tige  Neubildungen.  Die  häufige  Combination  mit  Krebs, 
die  Analogie  des  Cysfoids  mit  der  so  häufig  krebshaften  al- 
veolaren Textur  begründen  eine  Verwandtschaft  der  Cysten 
und  namentlich  der  zusammengesetzten  Cysten  (Cystoiden) 
im  Allgemeinen  mit  den  Krebsen. 

Bezüglich  der  Ursachen  zur  Entstehung  der  Cysten  als 
Neubildungen  herrscht  vollständiges  Dunkel.  Die  Falle  von 
Entwicklung  der  Cysten  im  Gefolge  von  mechanischen  Be- 
leidigungen sind  selten.  Wir  stehen  nicht  an ,  so  lange  die 
Parasitentheorie  nicht  eine  ausschliessende  geworden,  für 
die  Falle  von  wuchernder  Cystenbildung,  namentlich  im  Cy- 
stoid,  ein  inneres  dyskrasisches  Moment  in  Anspruch  zu 
nehmen. 

Dagegen  sind  die  Entwicklung  der  Cyste  ans  einem 
gegebenen  Hohlgebilde,  sowie  —  mindestens  für  viele  Fülle 
—  die  ursachlichen  Momente  hiefür  klarer: 

Die  cysten artige  Erkrankung  der  8.  313  gedachten 
Grandlagen  besteht  in  Erweiterung,  in  der  Entwickelung 
einer  (faserigen)  Textur  in  structurlosen  Acinus  -  Wänden 
und  sofort  in  Massenzunahme  derselben,  in  Hypertrophie  der 
Umhüllungsgewebe  —  mit  Erweiterung  bestehender  und  Bil- 
dung neuer  Gefässc  in  der  Cystenwand. 

Ihre  Ursachen  sind  sehr  mannigfach:  eine  wodurch 
immer  —  örtliche  Reizung  oder  allgemeine  Einflüsse  — 
verstärkte  Secretion ,  Zurückhaltung  und  Anhäufung  des  Se- 
cretes;  häufig  geben  Hyperämie  und  Entzündung  den  ersten 
Anstoss  zu  derlei  Erkrankungen. 

Der  Inhalt  solcher  Cysten  besteht  gemeinhin  in  einer  An- 
Häufung  der  dem  Gebilde  zukommenden  epithelialen  Forma- 
tion oder  des  normalen  Secrets ,  welche  häufig  in  Folge  von 
Stagnation ,  von  Entzündung  des  Balges  Veränderungen  er- 
leiden; oft  genug  ist  er  aber  ein  von  jenen  völlig  heterogenen 
Diess  involvirt  eine  totale  Degeneration  der  Grundlage  des 
Balges,  und  dieser  acquirirt  hiemit  die  Bedeutung  der  Cyste 
als  Neubildung. 
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Die  einmal  gesetzten  Cysten  erkranken  nicht  selten, 
und  zwar  in  verschiedener  vor  Allen  den  serösen  Häuten 
analoger  Weise.  Hieher  gehören  : 

Hypertrophie  —  in  Forin  weisser,  knorpelähnlicher, 
faserknorpel-Ähnlicher  Plaques,  welche  nicht  selten  verknö- 
chern (Cartilaginesceuz  .  Ossescenz  der  Cysten). 

Hyperämie  und  Hämorrhagie. 

Entzündung.  —  Sie  ist  vor  Allen  beachtenswerth. 
In  ihrem  Verlaafe  ereignen  sich  Hamorrhagien  (hämorrhagi- 
sche Exsudate)  ,  Zerreißung  der  Cysten  nnd  dadurch  viel- 
fache Communication  der  secundären  Cysten  unter  ein  an  der  und 
mit  dem  Muttersacke  bei  den  Cystoiden,  oder  contiguer 
selbststindiger  Cysten  untereinander. 

Sie  setzt  alle  möglichen  Exsudate,  ihrer  Hauptmasse 
nach,  wie  bei  serösen  Hauten  ,  in  die  Höhle  der  Cysten ;  nur 
tuberkulisirende  Exsudate  haben  wir  bisher  nicht  beobachtet. 
Die  Exsudate  sind  bezüglich  des  bestehenden  nnd  noch  wei- 
ters zu  producirenden  Inhalts  der  Cyste  wichtig.  0er  beste- 
hende Inhalt  geht  verschiedenartige  Verbindungen  nnd  Um- 
staltungen  mit  dem  Exsudate  und  durch  dasselbe  ein;  die 
weitere  Secretionsthätigkeit  kann  eben  so  Abänderungen  er- 
leiden, oder  sie  hört  im  Gefolge  derselben  und  zumal  einer  ein 
dickes  flbroides  Exsudat  auf  der  Innenseite  der  Cyste  produ- 
cirenden Entzündung ,  völlig  auf  und  die  Cyste  kann  sofort 
veröden.  In  den  Exsudaten  beobachtet  man  alle  die  von  ihnen 
bemerkten  späteren  Abänderungen ,  in  den  peripheren  Ge- 
rinnungen nicht  selten  Verknöcherung. 

Die  Entzündung  kann  in  Vereiterung  der  Cyste  mit  ver- 
schiedenem Ausgange  je  nach  der  Localität  enden. 

Verknöcherung.  Sie  kann  in  der  Wand  der  Cyste 
selbst ,  und  zwar  in  der  ursprünglichen  vorläufig  hypertro- 
pbirten  in  verschiedener  Ausdehnung,  sie  kann  in  einem  Ex- 
sudate auf  der  Innenfläche  der  Cyste  Statt  finden. 

Die  Cysten  werden  nicht  nur  unbequem ,  sondern  scha- 
den und  verursachen  Schmerz  in  geradem  Verhältnisse  zu 
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ihrer  Grösse  durch  Druck,  Raumbeengung,  Verdrängung, 
durch  Zerrung  and  Auseinandertreibung  der  Gewebe  (z.  B. 
der  Knochen ,  der  Leber).  Grosse  Cysten  nehmen  durch  die 
in  ihnen  stattfindende  Secretion,  durch  Säfte-Verbrauch  den 
Organismus  in  Anspruch.  Die  Entzündung  und  Vereiterung 
derselben  greifen  häufig  auf  benachbarte  Gewebe  und  Organe 
über.  Übrigens  tritt  ihre  Entzündung  in  dieselben  Beziehun- 
gen zu  einer  präexistenten  oder  consecutiven  Crase,  wie  jene 
normaler  Gebilde. 


Anhang. 

- 

Über  die  Grundlage  und  Entwickelung  der 
Cyste  Und  Aber  den  alveolaren  Texturtypus. 

Wir  glauben  für  dieses  Thema  keinen  schicklicheren 
Platz  zu  finden  als  den  am  Schlüsse  der  Erörterungen  über 
die  Cysten  und  auf  dem  Übergange  zu  Neubildungen  (  Sarcom 
und  Krebs),  in  denen  Cystenbildung  und  alveolare  Textur  eine 
so  grosse  Rolle  spielen. 

Wir  haben  S.318  die  elementare  Entwickelung  derCyste 
ausdrücklich  bieher  verwiesen,  um  sie  unter  Einem  mit  jener 
der  alveolaren  Textur  zu  erledigen  ,  eines  Gewebstypus,  der 
in  der  innigsten  Beziehung  zur  Cystenbildung  steht,  indem 
er ,  wie  sich  ergeben  wird ,  selbst  nichts  anders  als  Cysten- 
bildung und  diese  letztere  zu  erläutern  ganz  vorzüglich  ge- 
eignet ist,  der  uns  überhaupt  mit  allen  seinen  Modis  der 
merkwürdigste  aller  pathologischen  Gewebstypen  scheint 

Vorerst  muss  erinnert  werden ,  dass  alle  die  cystenarti- 
gen  Erkrankungen  präexistenter  normaler  Gebilde  und  die  be- 
lebten (von  Tbieren  bewohnten)  Cysten  hier  von  jeder  Be- 
trachtung ausgeschlossen  sind. 

Unserem  Auaspruche  (8.  318)  zu  Folgo  geht  die 
Cyste  aus  der  Mutterzelle  hervor  und  ihre  ele* 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  *i 


Digitized  by  Google 


32» 

mentare  Grundlage  ist  somit  die  primitive 
Zelle. 

Wenn  auch  der  unmittelbare  Nachweis  hiefür  nicht  an 
einer  bestimmten  Cyste  zu  geben  ist,  indem  diese,  sobald 
sie  Oberhaupt  wahrnehmbar  und  Gegenstand  des  Leichenbe- 
fundes geworden,  Aber  den  Zustand  der  in  ihrer  Wand 
structurlosen  Mutterzelle  hinaus  gediehen  ist,  so  geben  doch 
hierüber  unwiderlegliche  Aufschlüsse : 

1.  Die  Ansicht  der  Wand  einer  derlei  jungen  Cyste; 
die  Entwicklung  einer  (faserigen)  Textur  findet  augen- 
scheinlich ohne  Hinzutreten  anderer  Elemente  in  einer  primiti- 
ven structurlosen  Membran  Statt. 

2.  In  alveolaren  Texturen  kann  man  die  Entwickelung 
der  structurlosen  Mutterzelle  zum  Alveolus  mit  faseriges 
Wandungen  auf  allen  Stufen  beobachten.  Ja  wie  man  daneben 
einerseits  die  Mutterzelle  aus  einer  primitiven  Zelle  hervor- 
gehen sieht,  so  sieht  man  andererseits  nicht  selten  dieAlveoli 
zu  umfänglichen  Cysten  heranwachsen. 

8.  Schon  die  oben  erwähnten  jungen  Cysten  enthalten 
häufig  eine  grosse  Menge  von  Mutterzellen,  —  was  der  so 
häufigen  endogenen  Vermehrung  der  Cysten  entspricht. 

Eine  andere  Frage  betrifft  das  Wachsthum  der 
Cyste,  sowohl  als  Erweiterung  des  Cystenraumes,  als  auch 
als  Massenzunahme  der  Cystenwand.  Die  erstem  ist  ohne 
die  letztere  nicht  begreiflich. 

Das  Materiale  zur  Massenzunahme  der  Cystenwand  lie- 
fern die  Gefasse  der  umgebenden  Gewebe  sowohl,  wie  auch 
ein  in  der  Cystenwand  erstehendes  Gefftsssystem  neuer  Bil- 
dung. Überdiess  ist  aber  vorzüglich  beachten swerth  die  en- 
dogene Aufschichtung  erstarrenden  Blastems  auf  die  Innen- 
fläche der  Cyste  aus  deren  Inhalte,  welches  aümälig  durch 
Spaltung  eine  faserige  Textur  erlangt.  Hierauf  gründet  sich 
der  Befund,  dass  von  den  amorphen  Innern  Stratis  an  die  fa- 
serige Textur  immer  deutlicher  und  bestimmter  wird,  je  wei- 
ter man  nach  aussen  bin  vordringt 
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Die  Erweiterung  des  Cystenraumes  setzt  die  Vernich- 
rang  des  Cysteninhalts  voraus. 

Die  ursprüngliche  Zelle  und  Mutterzelle  überträgt  ihre 
metabolisirende  Function  der  Cyste ,  wobei  jene  um  so  mehr 
einer  secretoriscben  gleicht,  je  deutlicher  ein  der  Cysten- 
wand  eigenes  Gefässsystem  hervortritt.  Welche  Gebilde  dieser 
Function  in  der  Cyste  eigentlich  vorstehen  —  ob  der  eigen- 
artige Inhalt  der  Cyste  aus  dem  Brnährungsvorgange  der  ge- 
saramten  Cystenwand  resultire,  oder  ob  er  insbesondere  das 
Produkt  der  epithelialen  Zellen-Belege ,  der  in  dem  Cysten- 
Inhalte  vorflndigen  Zellen  sei ,  oder  endlich  ohne  Concurrenz 
von  derlei  Elementen  aus  einer  blossen  Contactwirkung  eines 
indifferenten  Exsudates  der  Cystenwand  mit  dem  schon  beste- 
henden Inhalte  hervorgohe  —  ist  zur  Stunde  nicht  zu  erörtern. 

Eine  Frage  von  dem  grössten  Interesse  ist:  Wie  verhal- 
ten sich  die  Contenta  der  Cysten  zu  dem  ursprünglichen  In- 
halte der  ihnen  zur  Grundlage  dienenden  Zellen  und  Mutter- 
zellen? Finden  während  der  Entwickelung  der  Mutterzelle 
zur  Cyste  wesentliche  Veränderungen  des  primitiven  Inhalts 
überhaupt ,  und  welche  finden  im  Besonderen  Statt?  —  Es 
ist  uns  wahrscheinlich,  dass  bei  ungestörtem  Entwickelungs- 
vorgange  der  Inhalt  der  Cyste  dem  primitiven  Zelleninhalte 
im  Wesentlichen  gleich  bleibe  und  die  Cyste  somit  die  Na- 
tur und  Bedeutung  ihrer  Grundlage  behalte.  Es  sprechen  hie- 
für mancherlei  Umstände,  als:  die  Häufigkeit  des  Colloids 
in  Cysten,  welches  ebenso  oft  den  Inhalt  von  Mutterzellen 
darstellt ,  die  Gleichartigkeit  des  Inhaltes  der  krebsigen  Mut- 
terzelle mit  dem  der  Krebs  -  Cyste,  endlich  die  so  gewöhnliche 
Analogie  des  Inhaltes  der  aus  einem  normalen  Hohlgebilde 
hervorgegangenen  Cyste  mit  dem  ursprünglichen  Inhalte  und 
Secrete  ,  namentlich  der  endogenen  Epithelialformationen  je- 
nes Gebildes. 

Wir  stehen  dem  Gesagten  zu  Folge  nicht  an ,  die  Fett- 
cyste  aus  einer  primitiven  Zelle  von  der  Bedeutung  der  Fett- 
zelle abzuleiten. 

tl* 
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Ebenso  wie  eine  oder  mehrere  einkammerige  Cysten 
neben  einander,  so  entstehen  und  vermehren  sich  such  die 
Cysten  in  den  zusammengesetzten  Cysto! den  aus  Mutter- 
zelien. 

In  diesen  letzteren  ist  jedoch  zum  Unterschiede  von  einem 
Aggregste  (einer  Gruppe)  nebeneinander  entstehender  nnd 
bestehender  einkämmeriger  substantiver  Cysten  eine  gegebene 
Cyste  selbst  der  Grund  und  Boden  Ifir  die  Entstehung  jünge- 
rer Cysten. 

Wir  haben  oben  (S.  310)  zwei  Formen  des  zusammen- 
gesetzten Cystoids  aufgestellt.  Es  Hesse  sich  fragen,  ob  sich 
nicht  diese  beide  Formen  auf  einen  Typus  und  zwar  der  en- 
dogenen Vermehrung  reduciren  lassen  ? 

Wenn  wir  auch  nicht  läugnen  wollen,  dass  in  der  Wan- 
dung einer  Muüercyste  neues  Blastem  als  Grundlage  einer 
jöngern  Cyste  abgesetzt  werden  könne,  so  scheint  uns  doch 
die  Annahme  sehr  plausibel,  dsss  die  Grundlage  der  in  den 
Wandungen  einer  Muüercyste  entstehenden  jüngeren  Cysten 
(bei  der  1.  Form)  die  in  der  Muüercyste  enthaltenen  —  ihrem 
Inhalte  beigemischten  —  Mutterzeilen  seien.  Wie  solche 
aus  der  Cystenhöhle  in  die  Cystenwand  gelangen ,  wäre  aus 
der  Verdickung  der  Cystenwand  durch  endogene  Aufschich- 
tung aus  dem  Cysteninhalte  leicht  begreiflich.  Wie  bei  der 
2.  Form  des  Cystoids  die  Grundlage  der  auf  der  Innenfläche  einer 
Muüercyste  wachsenden  Tochtercyste  eine  an  jene  flxirte 
Muüerzelle  aus  dem  Inhalte  der  Muüercyste  ist,  so  ist  es 
denkbar,  dass  eine  solche  Mutterzelle  in  Folge  endogener 
Verdickung  der  Cystenwand  in  diese  aufgenommen  wird  und 
sodann  in  dieser  zur  Entwickelung  kömmt. 

Endlich  haben  wir  bei  den  Cystoiden  (S.  811)  gewisser 
Wucherungen  auf  der  Innenfläche  der  Cysten  gedacht 
und  dieselben  beschrieben.  Ihre  Grundlage  ist  eben  auch  die 
Mutterz  eile.  Diese  erscheint  aber  hier  zu  einem  vielfach 
ausgebuchteten  und  verzweigten  Schlauche  oder  Follikel  ent- 
wickelt ,  über  und  auf  einem  faserigen  Stiele,  welcher  selbst 
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nichts  anderes ,  als  ei«  Theil  der  Grandlage,  iu  und  auf  der 
sich  die  Mutterzelle  entwickelte,  d.  i.  derCysteowand  ist,  ~ 
ein  specieller  Entwickehrogstypus  der  MutterzeUe,  den  wir 
in  den  folgenden  Erläuterungen  über  die  alveolare  Textur  als 
eine  besondere  höchst  interessante  Abart  derselben  wieder- 
finden und  begründen  werden. 

Indem  wir  uns  nun  zu  der  Untersuchung  der  alveolaren 
Textur  wenden ,  lassen  wir  manches  die  Cysten  betreffende . 
um  dem  Verständnisse  nicht  vorzugreifen,  unerwähnt;  es 
wird  aus  den  nachstehenden  Erörterungen  sich  von  selbst 
herausstellen  und  klar  werden. 

Die  alveolare  auch  areolare  Textur  oder  viel- 
mehr der  alveolare  Gewebstypus  gründet  sich  auf 
eine  selbstständige  Entwiekelung  der  Mutterzelle  zu  einem 
grösseren  —  beiläufig  gesagt  die  mikroskopischen  Grössen- 
maasse  übersteigenden  —  Hohlgebilde. 

Er  begreift  zwei  differente  Specialtypen  oder 
Formen  der  weiteren  Entwiekelung  der  Mutterzelle. 

Der  erste  besteht  in  der  Entwiekelung  derMut- 
tefzelle  zu  einem  runden  oder  ovalen  Hohlge- 
bilde, —  er  constituirt  die  eigentliche  sog.  alveo- 
lare Textur,  welche  in  vielfacher  Rücksicht  sehr  mannig- 
fache Verschiedenheiten  darbietet. 

Zur  Verständigung  ,  und  um  bei  jener  Mannigfaltigkeit 
einen  einigenden  Ausgangspunkt  zu  gewinnen,  glauben  wir 
Eingangs  den  schematischen  Abriss  eines  Xeugebildes  von 
alveolarer  Textur  geben  zu  müssen.  Dieser  wird  sich  durch 
die  den  hierauf  folgenden  Erörterungen  zu  entnehmenden  be- 
sondern Attribute  zu  dem  Bilde  bestimmter  alveolarer  Neu- 
bildungen, wie  sie  thatsächlich  in  der  Natur  vorkommen,  ver- 
vollständigen und  modifleiren  lassen. 

Das  Schema  eines  Gebildes  von  alveolarer  Textur  ist: 
Runde  oder  ovale  Kapseln,  f  ollike  lar  tige  Hohl- 
gebilde —  Alveoli  —  mit  s  e  IbBtständiger  Wan- 
dung in  einer  eine  In teral v eo 1 arsubstanz  dar- 
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stellenden  Grandlage.  Je  nach  der  Grösse  jener  erstgenann- 
tcn  Hauptelemente  hat  das  Gebilde  för  das  mit  dem  Gegen- 
stände vertraute  freie  Auge  eine  auffallende  gekörnte,  drüsen- 
artige Structur,  oder  es  stellt  —  bei  beträchtlicherer  Grösse 
jener  Elemente  —  ein  Aggregat  von  raohnkorn-  bis  erbsen- 
grossen  Follikeln  —  Alveolis  —  dar. 

Die  oben  angedeuteten  Verschiedenheiten  der  alveolaren 
Textur  betreffen  überhaupt  zunächst  die  Hohlgebilde  selbst , 
sodann  aber  die  Interalveolarsubstanzen. 

1.  Die  Wandung  der  Hohlgebilde  ist 

a)  zart,  structurlos;  häufig  ist  sie  völlig  unkenntlich, 
mit  der  Intercellularsubstanz  —  Interalveolarsubstanz  — 
verschmolzen ,  oder  sie  ist  vielleicht  resorbirt  worden.  —  Es 
gibt  Aftergebilde,  welche  aus  einem  Aggregate  von  rund- 
lichen oder  ovalen  Ballen  von  Zellen,  geschwänzten  Zellen  und 
Fasern  bestehen ,  welche  augenscheinlich  in  Mutterzellen 
sich  entwickelt  haben ,  deren  Wandung  resorbirt  worden  ist. 

b)  Die  Wandung  bietet  eine  faserige  Texrur  dar.  Die 
Faserung  ist  dem  Grade  ihrer  Ausprägung ,  so  wie  vorzug- 
lich ihrer  Art  nach  sehr  verschieden ,  —  wo  die  Interalveo- 
larsubstanz eine  faserige  Textur  hat,  dieser  gleich. 

2.  Die  Grösse  der  Hohlgebilde  variirt  von  jener,  die 
eben  dem  geübten  freien  Auge  durch  den  Anschein  drüsiger 
Structur  bemerklich  wird  ,  bis  zu  der  eines  Hirsekorns ,  einer 
Erbse.  In  letzterem  Falle  constituiren  sie  ein  follikelartiges 
Gebilde  mit  Wandungen  von  ansehnlicher  Dicke,  den  sog. 
Alveolus.  Er  nimmt  sowohl  durch  Apposition  von  Seite  der 
Interalveolarsubstanz,  als  auch  durch  endogene  Anbildung 
aus  seinem  Inhalte  an  Masse  zu.  Nebst  dein  gibt  es  aber  auch 
alveolare  Texturen  von  mikroskopischer  Kleinheit. 

3.  Der  Inhalt  der  Hohlgebilde  ist  verschieden.  Vor 
Allem  ist  darin  bald  eine  formlose  Feuchtigkeit  serös-albu- 
minöser,  colloider  Natur,  bald  sind  darin  formelle  Elemente 
überwiegend,  ja  sie  bilden  nebst  einer  unerheblichen  Binde- 
masse fast  den  ganzen  Inhalt,  In  jener  Feuchtigkeit  flqden  sicj) 
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io  verschiedener  Menge  Elcmentarkörnchen,  Kerne,  Zellen  — 
faserig  ausgezogene  Kerne  und  Zellen ,  schlauehartige  Ge- 
bilde ,  besonders  aber  Mutterzellen  vor.  Oft  bilden  Zellen , 
geschwänzte  Zellen,  Fasern  den  alleinigen  Inhalt;  sie  sind 
von  sehr  differenter  Natur ,  Epiderniidal- ,  Krebszelle ,  Zell- 
g-ewcbsfaser.  Sie  entsprechen  sehr  häufig  den  die  Interalveo- 
larsubstanz  oonstituirenden  Elementen. 

4.  Grosse  Differenzen  bietet  die  Interal veolarsub- 
stanz.  So  wie  sie  vom  Halbflüssigen  bis  zum  Festen,  Faser- 
knorpelharten  variirt,  eben  so  sehr  verschieden  ist  sie  in  Be- 
zug der  sie  zusammensetzenden  Texturelemente  nach  Form 
uud  Bedeutung.  Sie  nimmt  als  flüssige  oder  feste  die  ver- 
schiedenen primären  Elemente  in  sich  auf,  in  verschiedener 
Menge  bis  dahin,  dass  sie  aus  diesen  allein  zu  bestehen 
scheint.  Als  feste  insbesondere  ist  sie  ein  amorphes  Blastem 
oder  eine  faserige  Textur.  Diese  kömmt  sowohl  durch  die 
Entwicklung  der  Elementarkörnchen,  der  Kerne  und  Zellen 
zur  Faser,  als  auch  auf  unmittelbare  Weise  durch  Spaltung 
nach  den  S.  149  von  den  starren  Blastemen  erörterten  Typen 
zu  Stande.  Gemeinhin  ist  sie  der  Textur  der  Wandung  des 
Alveolus  gleich,  ja  häufig  sind  ihre  Formelemente ,  wie  oben 
bemerkt,  mit  jenen  des  Inhalts  des  Alveolus  dieselben,  z.  B. 
in  den  Epithelialkrebsen  alveolarer  Textur. 

Das  Mengen  verbal  tniss  der  Alveoli  zur  Interalveolar- 
substanz  ist  ein  umgekehrtes  ,  je  mehr  die  Ent  Wickelung  der 
Alveoli  wuchert,  desto  geringer  wird  die  Menge  der  Inter- 
alveolarsubstanz. 

Bemerkenswerth  ist  die  Anordnung  der  Interalveolar- 
substanz  —  die  alveolare  Gewebsa  n  Ordnung.  Sie 
besteht  darin,  dass  der  die  Alveoli  zunächst  umgebende  An- 
theil  ihrer  faserigen  Elemente  die  Alveoli  ringsum  in  Form 
einer  Kapsel  umkreist,  während  nach  aussen  hin  die  Fasern 
von  dieser  Kapsel  abtreten  und  sich  den  Faserzügen  anschlies- 
sen ,  welche,  zum  Theile  von  andern  Kapseln  herkommend , 
sich  in  den  Interstitien  der  Alveoli  in  den  verschiedensten 
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Richtuugen  hin  durehschlingen.  Besteht  die  Interalveelar- 
substaoz  ms  polyedrischen  Zellen,  wie  z.  B.  bei  Epithetial- 
krebsen ,  so  gestalten  sich  diese  rings  um  die  Alveoli  zu 
langgestreckten  bandförmigen  Streifen. 

6)  Sehr  verschieden  ist  eben  die  Anzahl  der  in  einem 
Neugebilde  vorhandenen  Alveoli.  Oft  beschränkt  sie  sich  in 
ansehnlichen  Neugebilden  auf  einige  wenige.  Nur  eine  die 
Menge  von  Interalveolarsubstanz  überwiegende  Anzahl  ist 
bestimmend  und  gibt  demselben  die  Bedeutung  eines  alveolaren. 

Die  alveolare  Teirur  besteht  dem  Gesagten  zufolge  in 
der  Ent Wickelung  von  einfachen  Alveolis  neben  einander. 
Diese  Textur  wird  jedoch  häutig  nach  dem  Typus  der 
zusammengesetzten  Cystoiden  zu  einer  compli- 
cirteren. 

aj  In  der  Wandung  der  Alveoli  entwickeln  sich  neue  — 
Alveoli  secundärer  Formation. 

6)  Es  entstehen  solche  auf  der  Innenseite  der 
Alveoli,  welche  nach  der  Höhle  derselben  hereinwachsen. 

Eine  wuchernde  secundärc  Alveolusbildung  hat  eine  De- 
struetion  der  primitiven  der  Art  zur  Folge ,  dass  ein  grosser 
Antheil  des  Gebildes  zu  einem  faserigen  Fach-  und  Strick- 
werke wird,  welches  die  secundären  Alveoli  ausfüllen. 

Endlich  kommen  als  endogene  Bildungen ,  wie  bei  den 
Cystoiden,  die  zotten  artigen  Wuch  erungen  auch  hier 
vor ,  mit  dem  gleichen  Erfolge  des  Durchbruchs  der  Alveoli 

Die  Alveoli  selbst  sind  eines  weiteren  Wachsthaines 
fähig ,  gleichwie  andererseits  ihr  Inhalt  in  einzelnen  Fällen 
zu  enormen  Massen  heranwächst. 

a)  Im  ersten  Falle  wachsen  ein  oder  mehrere  —  meist 
periphere  Alveoli  —  zu  Cysten  von  monströsem  Um- 
fange heran,  welche  nach  einem  oder  dem  andern  Typus 
zum  zusammengesetzten  Cystoid  werden. 

b)  Im  zweiten  Falle  destruirt  der  heranwachsende  lobalt 
die  Alveoli  und  bildet  bei  einiger  Consistenz  ein  Continuum. 
in  welchem  die  Residua  der  Alveoli  als  ein  zarthäutiges  Ge- 
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rüste  in  Form  von  Ffiden  und  Sepimentis  zu  entdecken  Bind, 
(Siehe  alveolaren  Krebs.) 

Aus  dem  Gesagren  leuchtet  die  nahe  Verwandt- 
schaft der  Cystenbildung  und  der  alveolaren 
Textur  ein.  Die  Grundlage  beider  ist  die  —  in  mikrosko- 
pischen Alveolartexturen  ersichtliche  —  Mutterzelle,  der 
Alveolus  ist  die  Durcbgangsbildung  von  ihr  zur  Cyste,  ja  er 
ist  eigentlich  selbst  eine  Cyste.  Die  alveolare  Textur  erscheint 
somit  als  ein  Aggregat  von  kleinen,  auf  der  Grösse  des  Al- 
veolus stehen  bleibenden  Cysten. 

Bei  der  nicht  seltenen  Entwicklung  der  Alveoli  zu  um- 
fänglichen Cysten  mit  der  Bedeutung  einer  Muttercyste  fragt 
es  sich,  wie  sich  im  gegebenen  Falle  ein  zusammengesetztes 
Cystoid  von  einem  alveolaren  Gebilde  mit  Degeneration  ein- 
zelner Alveoli  zu  umfänglichen  Cysten  unterscheiden  lasse. 
Das  Vorhandensein  des  letztern  weist  ein  den  Cysten  zur 
Basis  dienendes  Aggregat  von  Alveolis  mit  einer  Interalveo- 
larsubstanz  nach. 

■ 

Die  zweite  Form  des  alveolaren  Gewebstypus  besteht 
in  der  K  n  t  Wickelung  der  Mutterzelle  zu  einem 
ausgebuch teten ,  einem  gelappten  Drüsen-Aci- 
nus  gleichen  Hohlgebilde. 

Über  die  Entwickelung  des  letzteren  aus  der  Mutterzelle 
kann  kein  Zweifel  sein ,  indem  man  an  geeigneten  Afterge- 
bilden die  verschiedensten  Stufen  von  der  Mutterzelle  bis  zu 
einem  umfänglichen  Acinus  mit  runden ,  kolbigen ,  röbrigen 
Ausbuchtungen  neben  einander  beobachten  kann. 

Dieser  specielle  Typus  kömmt  sowohl  in  Afterparenchy- 
men  als  auch  und  zwar  besonders  zu  höhern  Graden  von  Ent- 
wickelung gediehen  in  Alveolis  und  Cystenr&umen  vor.  Dort 
verleiht  er  dem  Afterparenchyme  eine  für  das  freie  Auge 
wahrnehmbare  aoinöse  Structur,  hier  erscheint  das  Hohlge- 
bilde in  Form  einer  verzweigten ,  blumenkohlartig  entfalte- 
ten zottigen  Exoreseenz.  Und  diese  bildet  die  in  die  Höhlung 
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von  Alveolis  and  Cysten  hereinwaehsenden  und  sie  sofort  bo 
häufig  darchbreohenden  Wucherungen. 

Beide  Formen  des  alveolaren  Gewebstypus 
combiniren  sich  unter  einander  in  der  eben  ge- 
dachten endogenen  Weise  oder  aber  in  der  Art ,  dass  beide 
in  einem  Gebilde  neben  einander  bestehen. 

Der  alveolare  Gewebstypus  in  einer  wie  in 
der  andern  Form  kommt  vielen  und  ihrer  Natur 
nach  differenten  Aftergebilden  zu.  Er  ändert  nicht« 
an  ihrer  Innern  Natur  und  Bedeutung ,  man  kann  daher  nicht 
von  einer  alveolaren  Textur  als  von  einem  bestimmten  (con- 
creten)  Aftergebilde,  sondern  nur  von  einem  alveolaren  Tex- 
turtypus sprechen. 

Überall,  wo  es  eine  Zelle  gibt,  kann  diese  zur  Mutter- 
zelle werden.  Jedoch  zeichnen  sich  hierin  die  Zellen  flüssi- 
ger, halbflQssiger,  albuminöser,  pyin-,  caselnh&ltiger,  col- 
loider  Blasteme  aus ,  welche  Afterbildungen  constituiren ,  zu 
deren  Betrachtung  unter  dem  Titel  Sarcom  und  Carcinom  wir 
demnächst  schreiten  wollen.  Sie  sind  eigentlich  das  (fast 
ausschliessliche)  Gebiet  der  alveolaren  Texturen  und  der  Cy- 
stenbildungen.  Starre  (faserstoffige)  Blasteme  dagegen  sind 
aus  leicht  abzunehmenden  Gründen ,  je  reiner  desto  weniger 
einer  alveolaren  Texturgestaltung  zugfingig.  Die  ihnen  häu- 
fig zukommende  poröse,  cavernöse  Structur  (S.  IM)  hat  mit 
dem  alveolaren  Gewebstypus  nichts  gemein. 

Bei  der  Indifferenz  des  alveolaren  Gewebstypus  kann 
dieser  bei  der  Diagnose  eines  Aftergebildes  von  alveolarer 
Textur  und  seiner  Natur  in  keinen  Betracht  kommen ;  beides 
wird  vielmehr  —  so  weit  es  überhaupt  zur  Stunde  möglich 
ist,—  durch  das,  was  die  Mutterzelle  und  der  Alveolus  seiner 
primitiven  Natur  nach  erzeugt,  d.i.  den  Inhalt,  und  aus  der 
Natur  ihres  Blastems,  d.i.  derlnteralveolarsubstanz 
erkannt.  Es  gibt  somit  eben  so  gut-  wie  bösartige  alveolare 
Texturen. 

Demgemäss  haben  auch  die  zoU igen  Wucherungen  auf 
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der  Innenfläche  der  Alveoli  und  Cysten  eine  verschiedene 
bald  gut-  bald  bösartige  Natur. 

Endlich  wird  hieraus  die  eben  so  verschiedene  Bedeu- 
tung der  Cyste  und  des  zusammengesetzten  Cystoids  klar. 

18.  Das  Sarcom  und  das  Carcinom, 

Neubildungen,  welche  sowohl  wegen  ihrer  Häufigkeit 
als  auch  bei  ihrer  Verwandtschaft  ganz  vorzüglich  wegen 
der  in  jedem  concreten  Falle  sich  ergebenden  Frage  Über 
eine  gut-  oder  bösartige  Natur  höchst  wichtig  sind.  Sie  bil- 
den eine  weitläufige  Gruppe,  welche  die  meisten  der  sog. 
Heteroplasien  begreift. 

Sie  kommen  bald  als  selbstständige  Geschwülste  vor, 
welche  die  normalen  Gewebe  aus  dem  Räume  verdrängen, 
bald  wurzeln  sie  vielfach  verzweigt  in  den  Geweben ,  lagern 
sich  zwischen  deren  Elemente ,  verwandeln  sie  gleichsam  in 
ihre  Masse  ,  indem  sie  selbe  zur  Verödung  bringen. 

In  ihre  Zusammensetzung  gehen  in  verschiedenen 
Verhältnissen  sowohl  starre  als  auch  und  zwar  sehr  häufig 
in  überwiegender  Menge  flüssige  Blasteme  ein.  Beide  ent- 
wickeln sich  nach  ihrer  Weise  zu  den  S.  148  u.  ff.  erörterten 
Elementen.  Jene  bilden  meist  ein  nach  Menge  und  Form  höchst 
verschiedenes  Stroma  (Gerüste)  ,  welches  das  flüssige  Bla- 
stem und  seine  Elemente  aufnimmt  und  einschliesst.  Nebst 
den  aus  starren  Blastemen  entwickelten  Fasergerüsten  kommen 
auch  aus  flüssigem  Blastem  hervorgehende  massenreiche  fa- 
serige Texturen  als  Entwickelung  von  Zelle  und  Kern  vor. 
Endlich  geht  auch  die  structurlose  Wand  der  hier  so  häufigen 
Mutterzelle  eine  unmittelbare  Faserung  ein. 

Die  weitere  Entwickelung  der  Mut  terzelle  bedingt  die  so 
häufige  alveolare  Textur  und  namentlich  die  Ähnlichkeit  mi  t 
manchen  Drüsentexturen,  wie  z.  B.  jener  der  Speicheldrüsen, 
der  Schiiddruse ,  der  Corticalsubstaoz  der  Niere  u.  s.  w<  — 
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Ähnlichkeiten,  welche  ehedem  und  auch  neuerlich  Benen- 
nungen wie  Sarcoma  pancreaticum  u.  dgl.  veranlasst  haben. 
In  der  Mutterzelle  ist  sofort  die  so  häufige  Conibination  der 
in  Rede  stehenden  Afterparencbyme  mit  Cysteobildung  in  ih- 
ren verschiedenen  Typen  begründet  —  das  Cystosarcom, 
das  Cy stocarcinom. 

Nebst  den  faserigen  Elementen  kömmt  ihnen  an  llomöo- 
plasie  Knochenbildung  zuweilen  in  grosser  Menge,  zu- 
mal beim  Sitze  der  fraglichen  Afterbildungen  im  Knochen 
selbst  zu. 

Die  chemischen  Bestandtheile  sind  nebst  dem 
Leime  der  faserigen  Elemente  auch  noch  mancherlei  andere 
glutinartige  (pyioartige)  Stoffe,  überdies»  besonders  Biweiss, 
endlich  Casein  und  Fetto. 

Die  Grosse  variirt  von  der  einer  eben  perceptiblen  Neu- 
bildung bis  zu  jener  eines  mannskopfsgrossen  Tumors  and 
darüber. 

Bezüglich  der  Form  kommen  sie  als  runde,  rundliche, 
knollige,  gelappte,  drusige,  unregelmässige,  verästigte 
Geschwülste  vor.  Die  Form  von  Infiltration  kommt  zumal  den 
Krebsen  zu. 

AnConsistenz  finden  sich  vom  Flüssigen  und  Gallert- 
artigen bis  zum  Starren,  Faserknorpelharten  alle  Grade  vor. 

Ge fasse  gehen  in  die  Zusammensetzung  aller  dieser 
Neubildungen,  jedoch  in  sehr  verschiedener  Menge  ein;  auf 
einer  Seite  gibt  es  welche ,  in  denen  die  Gefässbildung  im 
Vergleiche  zu  der  Masse  des  Afterparencbyms  gering  ist, 
auf  der  andern  Seite  dagegen  sind  manche  durch  wuchernde 
Gefässbildung  ausgezeichnet.  Jn  jenen  von  letzterer  Art  be- 
gründet der  Collapsus  der  Gefässe  im  Tode  eine  auffallende 
Abänderung  in  der  Färbung,  Consistenz ,  Volumen  u.  s.  w. 

Auch  sie  haben  ihre  Pathologie,  namentlich 
sind  sie  der  Hyperämie  ,  Hämorrhagie,  der  Entzündung  mit 
verschiedenem  Ausgange ,  namentlich  aber  mit  jenem  in  Ifl- 
ceration  und  Necrose  ausgesetzt. 
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Viele  gehen  einen  Process  von  Involution,  Ertöd- 
tung  ein:  er  int  ein  spontaner  oder  er  ist  durch  eine  vor- 
läufige Erkrankung  und  zwar  namentlich  Entzündung  ange- 
regt und  bedingt. 

Sie  entstehen  in  allen  Perioden  des  Extrauterinlebens, 
bisweilen  werden  sie  selbst  zu  ansehnlichen  Grössen  gedie- 
hen zur  Welt  gebracht 

Es  gibt  kein  Gewebe  oder  Organ ,  in  welchem  sie  nicht 
überhaupt  vorkämen,  im  Besondern  bietet  aber  das  Vor- 
kommen der  einzelnen  Arten  in  den  verschiedenen  Orga- 
nen und  Geweben  manches  Eigentümliche  und  Beachtens- 
werthe  dar. 

Wir  sondern  die  in  Rede  stehenden  Neubildungen ,  wie 
die  Aufschrift  lehrt ,  in  zwei  Reihen,  von  denen  die  eine 
die  gutartigen,  dieanderedie  bösartigen  umfasst, wo- 
bei wir  bezüglich  des  dieser  Ein th eilung  zum  Grunde  liegen- 
den Princips  auf  das  S.  127  hierüber  Gesagte  verweisen. 

Zur  Bezeichnung  der  gutartigen  haben  wir  den  Namen 
Sarcoma  —  ohne  damit  irgend  eine  Ähnlichkeit  mit  Mus- 
kelfleisch bezeichnen  zu  wollen  —  gewählt,  um  einen  durch 
alten  Brauch  und  vielfältigen  Missbrauch  eingebürgerten  Ter- 
minus auf  Bestimmtes  zu  fixiren.  Den  bösartigen  belassen 
wir  den  althergebrachten  ihrer  Bösartigkeit  entnommenen 
Namen  Krebs  —  Carcinoma. 

Eine  streng  wissenschaftliche  Aufstellung  der  Speeles 
dieser  Neubildungen  ist  zur  Stunde  nicht  ausführbar.  Dem 
praktischen  Bedürfhisse  genügt  man  unstreitig  am  besten, 
wenn  man  die  Aufstellung  der  Species  dem  Coroplexe 
der  durch  Structurverhfiltnisse  und  chemische  Zusammen- 
setzung gegebenen  Erscheinungen  entnimmt  und  dabei  die  in 
dem  ganzen  Habitus  hervorragenden  Eigentümlichkeiten  der 
Structur  sowohl  wie  der  chemischen  Zusammensetzung  be- 
rücksichtigt. Die  Varietäten,  welcher  manche  Species  in 
grosser  Anzahl  zukommen ,  gibt  vor  Allem  die  den  Habitns 
im  Wesentlichen  nicht  abändernde  elementare  Textür. 
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A.  Die  Sarcorae. 

Sie  stellen  in  der  im  Vorigen  ihren  allgemeinen  Charak- 
teren nach  geschilderten  Gruppe  von  Neubildungen  die 
gutartigen  dar.  Sie  sind  immer  rein  locale  Übel,  sind  dem- 
gemäss  fast  immer  als  ein  solitares  Aftergebilde  vorhanden; 
unter  den  ursächlichen  Momenten  ragen  mechanische  Einwir- 
kungen hervor,  sie  sitzen  fast  ausschliesslich  in  äussern, 
solchen  Einwirkungen  zugänglichen  Gebilden,  sie  sind  durch 
vollständige  Exstirpation  heilbar ,  d.  L  sie  kommen  weder  an 
Ort  und  Stelle,  noch  weniger  in  vervielfältigter  Anzahl  an 
andern  Orten  wieder. 

Sie  bilden  meist  begrenzte,  randliche,  drusig-höckerige, 
seicht  gelappte  Geschwülste,  genug  häufig  verästigen  sie 
sich  aber  auch  vielfach  in  den  Geweben ,  lagern  sich  wu- 
chernd zwischen  deren  Elementartheile,  so  dass  diese  in 
ihnen  untergehen  —  gleichsam  zu  dem  Aftergebilde  de- 
generiren. 

An  Grösse  erreichen  sie  häufig  einen  sehr  beträchtlichen 
Umfang ,  oft  binnen  kurzer  Zeit. 

Sie  kommen  besonders  im  Zellgewebe ,  in  fibrösen  Hau- 
ten ,  zumal  in  submucösen ,  in  und  zwischen  Muskeln ,  zu- 
mal in  submucösen  Muskular-Texturen  (Uterus),  in  Knochen 
(als  Osteosarcom)  zumal  in  den  Gesichtsknochen ,  in  drüsi- 
gen Organen  ,  namentlich  in  der  Brustdrüse,  in  der  Parotis, 
auch  im  Hoden ,  seltener  im  Gehirne  vor. 

Das  Osteosarcom  ist  oft  in  einem  schaligen  Skelet  — 
dem  auseinandergetriebenen  Knochen  —  welches  sofort  durch- 
brochen wird,  eingeschlossen.  Selten  geht  eine  Neubildung 
von  Knochen  in  Form  eines  innern  Skeletes  oder  Gerüstes  in 
seine  Zusammensetzung  ein. 

Die  Sarcome  kommen  im  Allgemeinen  häufiger  als  die 
Carcinome  in  frühen  Lebensperioden ,  im  Kindes-  und  Kna- 
benalter vor. 
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Sie  gehen  spontaner  Weise  gemeinhin  keine  Verjauchung 
ein ;  meist  erst  dann ,  wenn  sie  in  Folge  von  Zerrung  von 
den  sie  bekleidenden  membranösen  Gebilden  —  allgemeine 
Decken,  Schleimhäute  —  durch  deren  Entzündung  und  Ver- 
jauchung, Brandschorf  entblösst  worden  sind ,  entzünden  sie 
sich  und  jauchen.  Diese  Jauchung  kann  allerdings  zu  Kache- 
xie und  Erschöpfung  führen ,  aber  nie  tendirt  die  Entzün- 
dung zu  einer  specifischen  Infection  und  einer  hieraus  abzu- 
leitenden vervielfältigten  Produktion  des  Aftergebildes. 

Die  Sarcome  lassen  sich  in  drei  ziemlich  natürliche 
Arten  sondern: 

1.  Gallertiges  Sarcom. 

Ein  sehr  häufig  vorkommendes ,  durch  vielfache  Varie- 
täten ausgezeichnetes  Aftergebilde.  Es  besteht  nebst  einigem 
Eiweiss  fast  ganz  aus  einer  Leim-  (Glutin-,  Chondrin-,  Pyin-) 
artigen  Substanz. 

Die  Varietäten  beziehen  sich  insbesondere  auf  die 
Consistenz,  welche  von  jener  der  Gallerte  bis  zu  der  des 
Faserknorpels  varürt.  Sie  richtet  sich  theils  nach  dem  Was- 
sergehalte (Dichtigkeit)  der  glutinartigen  Grundlage,  theils 
nach  der  Menge  der  in  ihr  entwickelten  zumal  faserigen  Tex- 
turelemente. 

a)  Die  erste  Varietät  ist  eine  sehr  weiche,  der 
Gallerte  ähnliche,  ziemlich  helle,  bei  Erschütterung  wie 
diese  erzitternde,  von  Farbe  graulich  -  gelbliche  Neubil- 
dung, in  welche  Gefässe  nur  in  geringer  Anzahl  eingehen, — 
sie  ist  die  Gallertgcsch wuls t,  das  Collonema  Joh. 
Müllers. 

Joh.  Müller  beschreibt  das  Parenchym  des  Collonema 
als  bestehend  aus  Kugeln  ,  zum  Theile  viel  grösser  als  Blut- 
kügelchen ,  zwischen  denen  krystallinische  Nadeln  zerstreut 
liegen. 
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Wir  haben  in  verschiedenen  Organen  ,  namentlich  aher 
auch  im  Gehirne  and  in  der  Brustdrüse,  das  gallertige  Sarcom 
mit  dem  vorgedachten  Habitus  des  Collonema  zwar  nicht 
ganz  wie  Job.  Müller,  aber  doch  so  in  seiner  Textur  consti- 
tuirt  gesehen  ,  dass  Uber  die  Identität  unserer  Exemplare  mit 
jenen  Job.  M  öllers  kein  Zweifel  sein  kann.  Unsere  Exem- 
plare stellen  einerseits  eine  ganz  embryonale ,  andererseits 
eine  zu  höheren  Stufen  gediehene  an  die  folgenden  Varietäten 
sich  anreihende  Form  des  Collonema  dar : 

Eine  rundliche  (gansei-grosse)  Gallertgeschwulst  ans 
der  Brustdrüse  besteht  aus  einem  sehr  weichen,  amorphen, 
von  meist  sehr  feinen  Elementarkörnchen  und  ganz  zarten 
kleinen  stäbchenartigen  Faserrudimenten  durchstreuten,  hie 
und  da  kaum  merklich  streifigen  Blasteme.  Durch  dieses  zie- 
hen weissliche  hautartige  Sepimenta ,  die  sich  jedoch  von  je- 
ner Grundmassc  durch  nichts  als  durch  grössere  Consistenz 
unterscheiden. 

Eine  sehr  umfängliche  gelappte  Gallertgeschwulst  aus 
dem  Gehirne  zeigt  den  elastischen  ähnliche  verzweigte  Fa- 
sern mit  eingelagerten  sehr  zahlreichen  kernhaltigen  Zellen, 
meist  grösser  als  die  Eiterzelle. 

Eine  mit  einer  Unterkieferportion  exstirpirte  zeigte  ein 
aus  elastischen ,  reiserartig  aus  einem  Stamme  hervortreten- 
den, verzweigten  Fasern  bestehendes  Stroma  , 

eine  vierte  vom  Samenstrange  zeigte  endlich  einfache 
geschwungene,  den  elastischen  ähnliche,  jedoch  belle  Fa- 
sern in  einem  sonst  amorphen  klebrigen  Blasteme. 

b)  Die  zweite  Varietät  begreift  eine  Reihe  bieher 
gehöriger  Neubildungen,  die  sich  durch  eine  immer  zuneh- 
mende Dichtigkeit  und  Resistenz  und  meist  durch  einen  sehr 
ausgeprägten  drusigen  und  gelappten  Bau  auszeichnen.  In 
ihre  Zusammensetzung  geht  in  ansehnlicher  Menge  eine  dem 
freien  Auge  wahrnehmbare  weisse  zellgewebsähnliche  Fase- 
rung ein,  deren  Interstitien  Kerne  und  Zellen ,  geschwänzte 
Kerne  und  Zellen  ,  Kernfasern  einnehmen. 
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Häufig  ist  hier  sowohl  eine  mikroskopische  als  auch  eine 
gröbere  dem  Aftergebilde  das  Ansehen  drüsigen  Baues  verlei- 
hende alveolare  Textur  und  Cystenbildung.  Die  Alveoliund  Cy- 
sten enthalten  ganz  besonders  die  gaJlerthaltige  Feuchtigkeit. 

Geffisse  gehen  meist  in  namhafter  Menge  in  das  Sarcom 
dieser  Varietät  ein.  Das  Aftergebilde  erscheint  im  Leben  in 
verschiedener  Nflance  roth,  ist  schwellend  anzufühlen,  weich 
oder  von  derb  elastischer  Consistenz ;  im  Collapsus  nach  dem 
Tode  sieht  es  grauröthlich ,  röthlich-weiss  aus,  ist  welk  und 
mit  verschiedener  Consistenz  zähe. 

c)  Die  dritte  Varietät  besteht  aus  einer  ziemlich 
derben  amorphen  oder  nach  Art  der  Intercellularsubstanz  des 
hyalinen  Knorpels  zu  starren  Fasern  zerfallenden  Grundlage, 
in  welcher  Zellen  liegen ,  welche  mehr  oder  weniger  deu 
Knorpelzellen  gleichen.  Diese  Varietät  reiht  sich  in  formeller 
Hinsicht  an  die  knorpeligen  Neubildungen,  das  En- 
chondrom,  mit  dem  das  gallertige  Sarcom  seinem  Wesen 
nach  eine  unverkennbare  Verwandtschaft  hat. 

Diese  Varietäten ,  zumal  die  beiden  letzteren ,  sind  oft 
in  einem  und  demselben  Neugebilde  in  CombinaÜon  vorhanden. 

Das  gallertige  Sarcom  kommt  nebst  den  oben  beim 
Collonema  angegebenen  selteneren  Localitäten  —  Gehirn, 
Brostdrüse  —  in  der  Parotis,  im  subcutanen  Zellgewebe,  zwi- 
schen Muskeln,  besonders  aber  in  der  Beinhaut  und  in  Kno- 
chen, zumal  den  Gesichtsknochen  vor.  Besonders  ist  die 
zweite  Varietät  durch  den  bedeutenden  Umfang,  zu  dem  sich 
das  Aftergebilde  in  Form  von  wuchernder  Lappung  und  Ver- 
fügung oft  in  kurzer  Zeit  entwickelt .  ausgezeichnet. 

9.  Die  eiweisshaltige  Fasergeschwulst,  das 

fasorige  Sarcom. 

Die  eiweisshaltige  Fasergeschwulst  ist  eine 
fibröse  Textur,  welche  der  Ki weis sgehalt  von  andern  und  na- 
mentlich den  reinen  leiragebenden  Fibroiden  auszeichnet. 
Hukitansky  Analomie.  I.  Bd. 
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Die  Genesis  der  Faser  und  ihre  Beziehung  zu  dem  vor- 
handenen flüssigen  albuminösen  Blasteme  ist  verschieden. 

a)  Die  Fasertextur  entwickelt  sich  aus  flüssigem  Bla- 
steme —  und  zwar  Album en  —  nach  den  Gesetzen  der 
Zellentheorie. 

b)  Die  faserige  Textur  ist  aus  starrem  Blasteme  hervor- 
gegangen, —  sie  bildet  in  diesem  Falle  ein  Stroms,  indes- 
sen Interstitien  das  flüssige  Blastem  enthalten  ist  und  sich 
entwickelt 

Die  Faser  variirt  in  allen  den  aus  starren  und  flüssi- 
gen Blastemen  abgeleiteten  Formen ,  namentlich  kommen  als 
Stroma  alle  die  8.  160  aufgeführten  Formen  vor.  Sofort  ha- 
ben wir  auch  S.  968  in  einer  Form  der  (leimgebenden)  fibroi- 
den  Geschwulst  den  Übergang  dieser  zum  faserigen  Sarcome 
bezeichnet. 

An  Arten  dieses  Sarcoms  würden  sich  demgemäss  je 
nach  der  Form  der  Faser  und  ihrer  Anordnung  eine  namhafte 
Anzahl  aufstellen  lassen;  sie  ergeben  sich  aus  dem  so  eben 
Gesagten.  Eine  häufige  Erscheinung  ist  die  alveolare  Textur 
und  hieraus  hervorgehende  Cystenbildung  in  der  eiweisshal- 
tigen  Fasergeschwulst. 

Wie  in  dem  gallertigen  Saroom  das  glutinartige  Blastem, 
so  ist  es  hier  ein  Torwiegend  albuminöses ,  welches  das  Fa- 
serparenehym  durchtränkt  oder  die  Lücken  der  verschiedenen 
Fasergerüste  einnimmt,  die  Räume  der  Alveoli  und  Cysten 
ausfüllt. 

Die  eiweisshaltige  Fasergeschwulst  kommt  ähnlich  dem 
gallertigen  Sarcom  im  Zellgewebe ,  im  Periosteum,  zumal  in 
submucösen  Beinhalten  und  in  submucösen  Zellgewebs-  und 
Muskelstratis  (als  fibröser  Rachen-,  Nasen-,  Mastdarm-, 
Uteruspolyp  u.  dgl.),  in  Knochen,  zumal  in  den  Gesichts- 
knochen ,  seltener  in  drüsigen  Organen  ,  in  der  Parotis ,  in 
der  Brustdrüse,  im  Hoden  vor.  —  Es  sind  bald  rundliche, 
länglich  runde ,  einfache ,  bald  und  zwar  gewöhnlicher  ge- 
lappte verästigte ,  je  nach  Umständen  mehr  oder  weniger  re- 
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sistente,  vascularisirte  schwellbare  Aftergebilde  von  einer  für 
das  freie  Auge  wahrnehmbaren  faserigen  Textur. 

3.  Die  ei  weiss  artige  Fasergeschwulst 

(Joh.  Müllers). 

Das  eiweissartigeSarcom  ist  eine  aus  einer  weis- 
sen oder  weissgelblichen  festen,  brüchigen  Masse  bestehende, 
höckerige,  sehr  gefassarme,  nur  hie  und  da  vascularisirte 
und  hieselbst  sofort  röthliche  und  lockerere,  eiweissartig  kle- 
brige beschwulst.  Hie  und  da  entdeckt  man  in  ihr  wie  durch 
Zerklüftung  entstandene  Spalten,  welche  eine  synovia-artige 
Feuchtigkeit  enthalten.  Sie  besteht  theils  aus  einer  gleich- 
förmigen fast  structurlosen  oder  undeutlich  faserigen  Masse. 
Nach  Joh.  Müller  besteht  sie  aus  einer  Grundlage  von  viel 
dorchflochtenen  mikroskopischen  Fasern,  zwischen  welchen 
eine  grosse  Menge  von  Kügelchen  zerstreut  sind.  Die  Ge- 
schwulst soll  beim  Kochen  keinen  Leim  gegeben  haben ,  das 
geringe  Extract  von  den  Reagenzien  des  Kasestoffs  gefällt  wor- 
den sein,  die  unlösliche  Hauptmasse  einen  eiweissartigen  Kor- 
per dargestellt  haben. 

Wir  haben  dieses  Aftergebilde  nur  einmal  im  Knochen 
innerhalb  einer  vielfach  durchbrochenen  Knochenschale  beob- 
achtet. 

Bei  älteren  Beobachtern  mag  es  wegen  des  weissen  speok- 
artigen  Aussehens  im  Knochen  als  Osteosteatoma  vorkommen. 
Eine  hüchst  interessante  Abart  des  Sarcoms  ist 

das  Cystosarcom, 

die  Combination  des  Afterparenchyms  des  Sarcoms  mit 
Cystenbildung,  deren  Grundlage  wie  überall  auch  hier  der 
Alveolus  und  sofort  die  Mutterzelle  ist.  Wir  haben  oben  der 
Häufigkeit  der  alveolaren  Textur  in  den  Sarcomen  und  dea 
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dnrch  sie  gegebenen  Anscheins  eines  drüsigen  Bäh ps  £cd acht, 
namentlich  betrifft  diess  das  gallertige  Sarcom  (in  seiner  zwei- 
ten Yarietätj  und  die  eiweißhaltige  Fasergeschwulst,  von 
beiden  noch  häufiger  das  eretere.  Hiemit  im  Einklänge  ist 
auch  diese»  ganz  besonders  häufig  ein  Cystosarcom. 

Wie  die  Grundlage  der  Cyste  im  Sarcom  mit  jener  der 
reinen  dieselbe  ist,  so  kommen  hier  sofort  auch  die  sänimt- 
lichen  Typen  der  einfachen  and  zusammengesetzten  Cysten- 
formation  wieder  vor ,  wie  bei  den  reinen  Cysten.  Und  so 
stellen  denn  in  der  That  die  Formen,  welche  J oh.  Müller 
als  Arten  des  Cystosarcoms  aufgestellt  hat,  nichts  alseine 
Wiederholung  jener  Typen  dar. 

Diese  Arten  des  Cystosarcoms  sind: 

1.  Das  einfache  Cystosarcom,  C.  simplex.  Die 
in  dem  Parenchyme  des  Sarcoms  gelagerten  Cysten  sind  an 
ihrer  Innern  Flache  glatt  oder  nur  mit  einzelnen  gefassreichen 
rothen  Knötchen  oder  kleinen  parenchymatösen  Inseln  besetzt. 

2.  Cysto  sarco  ma  proliferans  In  demselben  Paren- 
chyme finden  sich  Cysten ,  welche  im  Innern  kleinere  jün- 
gere Cysten  enthalten  ,  die  bald  platt  aufsitzen,  bald  gestielt 
an  der  Wand  der  Muttercyste  anhangen.  Bisweilen ,  wie  wir 
(nach  C  o  o  p  e r)  gesehen ,  finden  sich  derlei  secundäre 
Cysten  als  hohle  Anhänge  auch  abgelöst  in  der  Muttercyste 
vor.  Eben  so  wachsen  auch  parenchymatöse  Massen  von  fa- 
serigem oder  von  drüsig  acinösem  Baue  als  gestielte  Anhinge 
in  die  Höhle  der  Muttercyste  herein ,  —  was  den  Übergang 
zu  der  folgenden  Art  bildet. 

8.  Cystosarcoma  phyllodes.  Eine  grosse  höcke- 
rig unebene  Geschwulst,  bestehend  aus  einer  derben,  auf 
dem  Risse  faserigen  Masse.  In  dieser  findet  sich  eine  grosse 
oder  mehrere  Höhlen  ohne  eine  deutliche  eigene  Haut,  in 
welche  derbe  sarcomatöse ,  rothe ,  vascularisirte ,  blätterige 
oder  warzige ,  hahnenkammartige ,  breit  oder  gestielt  auf- 
sitzende kolbige ,  bisweilen  blumenkohlartig  sich  entfaltende 
oder  gefranste  und  zottige  Excrescenzen  hereinwuchern.  Sie 
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bestehen  aus  derselben  Masse  wie  oben ,  sind  jedoch  in  den 
meisten  Fällen  weniger  dicht ,  lockerer,  saoculenter,  lassen 
sich  der  Lange  nach  zu  Fasern  zerreissen,  oder  zu  einer 
Membran  ,  welche  sie  in  einem  Zustande  von  Insicbgefaltet- 
und  Eingerolltsein  darstellt ,  entwickeln.  Neben  ihnen  ent- 
halt die  Höhle  eine  klebrige  Feuchtigkeit. 

Man  erkennt)  wie  oben  bemerkt,  in  dieser  Darstellung 
der  Cyste  im  Saroome  leicht  die  Typen  der  reinen  Cystenfor- 
m&tion.  Bei  allem  Interesse ,  welches  eben  diese  Wiederho- 
lung darbietet ,  erörtert  die  Darstellung  jedoch  immerhin  in 
Bezug  auf  das  eigentliche  Aftergebilde  nur  Unwesentliches , 
Formelles.  Das  Wesentliche  bleibt  das  Afterparenchym  des 
Sarcoms,  welches  ohne  Abänderung  seiner  Natur  zum  Cysto- 
sarcome  wird.  Das  Parenchym  ist,  wie  oben  erörtert  worden, 
das  gallertige  und  eiweisshältige  Sarcom.  Etwas  Eigentüm- 
liches bietet  in  formeller  Hinsicht  die  membranöse  Grundlage 
des  Sarcoma  phyllodes  in  seiner  oben  geschilderten  exquisi- 
ten Gestalt  dar. 

Die  Wucherungen  auf  der  Innenfläche  der  Cysten  sind 
nach  Form  und  Wesen  gleich  dem  Parenchyme  des  Sarcoms. 
Bei  grosser  Menge  derselben  wird  die  Cystenwand  unkennt- 
lich ,  um  so  eher ,  je  mehr  sie  ursprünglich  schon  mit  dem 
Afterparencbyme  verwachsen  und  in  ihrer  Textur  ihm  gleich 
ist.  Hierin  findet  unserer  Meinung  nach  die  Erscheinung , 
flass  nämlich  im  Sarcoma  phyllodes  die  Höhlungen  keine 
deutliche  eigene  Haut  darbieten,  ihre  Erläuterung. 

Die  Cystosarcome  bilden  meist  ausgezeichnet  unebeue , 
höckerige,  gelappt  aussehende,  derbe  und  dabei  je  nach 
Umständen  im  Gesammtumfange  oder  in  einzelnen  Abschnitten 
fluetuirende  Geschwülste,  an  denen  die  Protuberanzen  eben 
den  Cysten  entsprechen.  Sie  erreichen  sämmtlich,  vor  allen 
aber  das  Cystosarcoma  phyllodes,  eiue  namhafte  Grösse,  sehr 
gewöhnlich  binnen  kurzer  Zeit.  Sie  kommen  bei  Älteren  und 
Neueren  als  hydatidöse Geschwü ls te,  bei  Ch.  Bell  in 
der  Brustdrüse  als  Carcinoma  mammae  hydatides  vor. 
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Die  Anzahl  der  Cysten  in  einem  Sarcome  ist  verschie- 
den ,  und  eben  so  verschieden  ist  das  Verhältniss  zwischen 
der  Masse  des  Afterparencbyms  und  der  in  ihm  eingebetteten 
Cysten.  Je  mehr  diese  heranwachsen ,  desto  mehr  kann  je- 
nes an  Masse  abnehmen  und  das  Cystosarcom  zu  einer  dick- 
wandigen Cyste  werden. 

Die  Cystosarcome  kommen  vorzüglich  in  den  Genital- 
organen,  zumal  jenen  des  Weibes  und  zwar  vor  Allem  in  der 
Brustdrüse,  dann  im  Ovarium,  viel  weniger  häufig  im  Hoden, 
nebstdem  aber  auch  in  allen  den  oben  bei  den  bezüglichen 
Sarcomen  genannten  Gebilden,  wie  namentlich  in  Knochen 
(als  Osteo - Cy  sto s arcoma)  n.s.  w.  vor. 

Die  Cysten  im  Cystosarcom  erkranken  gelegenheitlich 
so,  wie  die  reinen  Cysten ,  insbesondere  sind  Hämorrhagie 
nnd  Entzündung  häufig. 


B.  Die  Krebse  —  Carci  n  ome. 

Afterbildungen ,  welche,  wenn  sie  sich  auch  nicht  durch 
bestimmte  Gattungs  -  Merkmale  von  den  Sarcomen  scheiden 
lassen,  und  —  gleich  diesen  letzteren  —  nur  als  Species  er- 
kannt werden  kOnnen,  doch  im  Allgemeinen  darin  zusammen- 
treffen, dass  sie,  gegenüber  den  Sarcomen,  bösartig  sind  — 
was  sich  aus  nachstehenden  Erörterungen  entnehmen  lässt. 

Die  Carcinome  entstehen  und  bestehen  zwar  nicht  selten 
als  locale  Übel,  ungleich  häufiger  geht  ihnen  jedoch  eine 
Dyscrasie  zur  Seite,  ja  diese  liegt  sehr  gewöhnlich  als  pra- 
existente  der  Entstehung  des  Carcinoms  zu  Grunde.  Hieraus 
erklärt  sich  eben  sowohl  die  vervielfachte  Entstehung  von  Csr- 
cinom  im  Gefolge  des  Bestehens  des  Einen,  im  Gefolge  der 
Ausrottung  eines  ,  zumal  umfänglichen  Krebses  ,  der  bis  da- 
hin als  solitärer  bestanden ,  als  auch  das  ursprüngliche  Anf- 
treten  von  Krebs  in  mehreren  Organen  zugleich  oder  rasch 
nach  einander. 
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Hieniit  im  Einklänge  ist,  dass  Carcinoma  im  Allgemei- 
nen selten  mit  hinreichendem  Grande  von  Äusseren  localen 
Veranlassungen  abgeleitet  werden  können,  dass  ferner  Car- 
cinome  so  gewöhnlich  in  inneren,  palpablen  äussern  Einwir- 
kungen entzogenen  Organen  wuchern. 

Die  der  Krebsproduktion  zum  Grunde  liegende  Crase 
besteht  im  Wesentlichen  in  einem  Überwiegen  von  Eiweiss  - 
einer  Hypinosis,  bezüglich  der  wir  ein  Näheres  auf  die  Cra- 
senlehre  verweisen.  Hiemit  concurrirt,  namentlich  in  der  me- 
dullären Crase,  zugleich  ein  überwiegender  Fettgehalt  der 
Blutmasse.  Sie  bedingt  die  an  einem  geeigneteren  Orte  zu 
erörternden  Combinationen  des  Krebses ,  so  wie  andererseits 
das  ausgezeichnete  ausschliessende  Verhalten  gegen  den 
gewöhnlichen  —  faserstoffigen  —  Tuberkel. 

Diese  Crase  ist  allem  Anscheine  nach  für  die  sfimmtlichen 
Krebse  im  Wesentlichen  dieselbe ,  die  exquisiteste  aber  die 
medulläre.  Es  l&sst  sich  diess  daraus  abnehmen,  dass  so  ge- 
wöhnlich verschiedene  Krebsspecies  in  ursprünglicher  oder 
consecutiver  Combination  an  Ort  und  Stelle  oder  in  differen- 
ten  Organen  neben  einander  vorkommen ,  dass  nach  Ausrot- 
tung die  eine  durch  die  andere  an  Ort  und  Stelle  oder  in  an- 
dern Organen  ersetzt  wird,  wobei  entsprechend  der  Steigerung 
der  Crase  gemeinhin  das  Medullar-Carcinom  das  consecutive 
ist,  desto  gewisser,  je  rascher  die  Ersatzbildung  vor  sich  geht. 

Die  höchsten  Grade  von  Krebs-Crase  kommen  durch  Iu- 
fection ,  d.  i.  durch  Aufnahme  von  Krebsblastem  oder  Krebs- 
zelle selbst  —  zumal  natürlich  besonders  leicht  bei  Krebsen 
mit  lockerem ,  weichem,  halbflüssigem  Blasteme  (Intercellu- 
larsubstanz)  —  in  die  Lymph-  und  insbesondere  rasch  durch 
Aufnahme  in  die  Blutgefässe  zu  Stande.  Das  Blastem  gelangt 
theils  durch  Imbibition  (im  Ern&hrungsvorgange)  dahin, 
theils  wird  es  ohne  oder  zugleich  mit  der  Krebszelle  in  offene 
Lymph-  oder  Blutgefässe  (Venen)  aus  dem  ulcerirenden  (zer- 
fallenden) Aftergebilde  aufgenommen ,  oder  aber  es  gelangt 
in  die  Blutmasse ,  indem  der  Krebs  von  aussen  her  in  das 
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Gefasslonien  hereiu wuchert.  Derlei  Infectionen  veranlassen 
an  Ort  und  Stelle,  oder  aber  entfernt  von  dieser,  in  grossen 
Gerissen  sowohl,  wie  ganz  besonders  in  der  Capillarität  Ge- 
rinnungen des  Blutes,  —  in  jenen  cylindrische,  verzweigte, 
obturirende  oder  auch  knollige ,  der  innern  Gefässbaut ,  dem 
Kndocardium  anklebende  Coagula  (Vegetationen) ,  welche 
durch  ihren  Äussern  medullären  Habitus ,  so  wie  durch  ac- 
tuelle  Entwickelung  ihre  krebsige  Natur  beurkunden;  in  der 
Capillarität  Gerinnungen  in  Form  von  Ablagerung,  sog.  Me- 
tastase (Capillarphlebitis)  krebsiger  Natur. 

Die  Krebsbildung  geht  sowohl  auf  chronische,  als 
auch  auf  acute  Weise  vor  sich.  Jene  ist  in  der  Regel  die 
Art  des  Auftretens  des  primitiven  Krebses ,  während  die  se- 
cundäre  Krebsproduktion  rascher  und  desto  rascher  zu  Stande 
kommt,  je  mehr  die  Vervielfältigung  der  Krebse  zunimmt. 
Insbesondere  bedingen  Verjauchung  eines  Krebses  und  Aus- 
rottung desselben  häufig  sehr  acute  secundäre  Krebsbilduog. 
Indess  gibt  es  auch  Fälle  von  primitiver  höchst  acuter  allge- 
meiner Krebsproduktion.  Übrigens  zeigen  hierin  auch  die  ein- 
zelnen Species  des  Krebses  namhafte  Verschiedenheiten,  in- 
dem die  erste  Entwickelung  sowohl  wie  das  fernere  Wachs- 
thum, z.  B.  beim  Faserkrebse  langsam ,  beim  Medullarkrebse 
dagegen  ungleich  rascher  vor  sich  geht. 

Das  Krebsblastem  wird  sehr  häufig,  ja  ganz  gewöhnlich, 
zumal  im  primitiven  Krebse  auf  unmerkliche  Weise  produ- 
cirt ;  in  der  acuten  Krebsbildung  exsudirt  dasselbe  unter  den 
Erscheinungen  von  Hyperämie ,  bisweilen  auch  von  Entzfift- 
dungsstase.  Letzteres  kömmt  namentlich  als  Entzündung  se- 
röser Häute  mit  einem  sich  zu  Krebse  in  Schichten-  oder 
Tuberkelform    entwickelnden  Exsudate,    als  hepatisirende 

Pneumonie  vor. 

Das  eben  Gesagte  involvirt  denn  auch  unsere  Meinung 
bezüglich  des  Sitzes  des  Krebses,  gegenüber  jener, 
welche  die  Entstehung  der  Krebse  innerhalb  des  (capillaren) 

Gefässsystems  behauptet  (Carswell,  C ruveilhier). 
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Wenngleich  wir  übrigens  das  Krebsblasfem  beim  gewöhnli- 
chen Vorgange  der  Krebsbildung  als  Exsudat  (im  weitesten 
Sinne)  ansehen,  so  stellen  wir  doch  keineswegs  die  schon 
oben  angedeutete  Entstehung  des  Krebses  aus  Gerinnungen 
innerhalb  des  Gefässsystems  nicht  in  Abrede  und  halten  da- 
für ,  dass  sie  auf  dieselbe  Weise ,  wie  die  Ablagerung  über- 
haupt und  unter  denselben  Bedingungen,  wie  diese  zu  Stande 
komme.  (Vgl.  S. 949.)  —  Wohin  wir  somit  auch  die  durch 
Iojection  von  Krebsblastem  beiThieren  bewerkstelligte  rasche 
Krebsbüdung  rechnen. 

Ausserdem  sind  wir  —  freilich  nach  ganz  vereinzelten 
Fallen  —  geneigt,  auch  an  eine  Krebsbildung  durch  Um- 
wandlung gegebener  physiologischer  Elemente  zu  jenen  des 
Krebses  zu  glauben.  In  der  Leber  nämlich  stösst  man  bis- 
weilen auf  einen  umschriebene  Leberportionen  betreffenden 
Vorgang  von  Erbleichung  und  Umstaltung  des  Parenchyms  , 
der  mit  einiger  Volumszunahme  vor  sich  geht  und  dessen 
genauere  Untersuchung  Folgendes  ergibt:  Die  erkrankte  Le- 
berportion besteht  unverkennbar  aus  Leberzellen,  welche  in 
verschiedenem  Grade  ihren  Gallenin  halt  und  Farbestoff  ver- 
lieren und  aus  einem  zwischen  befindlichen  weisslichen  ,  al- 
bominösen  Blasteme.  Es  scheint  als  würde  die  Leberzelle  zur 
Zelle  des  Medullarcarcinoms.  —  Ob  nicht  van  der  Kolk  s 
neuerlich  zur  Sprache  gebrachte  Albescentia  hepatis  bieher 
gehört?  — 

Endlich  sind  wir  hier  veranlasst  ausdrücklich  zu  bemer- 
ken, dass  wir  die  neuerlich  durch  K lenke  in  allerdings  zeit- 
gemässem  Zuschnitte  eingeführte  Ansicht  des  Parasitis- 
mus der  Krebse  und  der  verwandten  Neubildungen  nicht 
theilcn  und  uns  so  wenig  davon ,  wie  vom  Parasitismus  des 
Eiters  und  seiner  Zelle  überzeugen  können.  Nächstdem,  dass 
wir  sie  für  unbegründet  ansehen ,  dürfte  sie  von  fruchtbrin- 
gender Richtung  abführen ,  indem  sie  die  individuelle  Zelle 
verfolgt  und  darüber  deren  Blastem  und  seine  Quelle ,  den 
Boden  des  sogenannten  Parasiten  vernachlässigt. 
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Die  Krebse  bilden  bald  begTeazte,  selbst  ausschälbare 
rundliche,  höckerig  unebene,  gelappte,  verästigte  Geschwül- 
ste, welche  etwa  erst  im  Verlaufe  ihre  Begrenzung  verlieren, 
indem  sie  sich  zwischen  die  Elemente  der  bis  dahin  bloss 
aus  dem  Räume  verdrängten  Gewebe  einlagern.  Oder  sie 
erscheinen  gleich  anfangs  als  infiltrirtc,  die  Gewebe  ohne  deut- 
liche Begrenzung  in  sich  aufnehmende  Aftermassen.  Beim 
Übergreifen  einer  gegebenen  Krebsmasse  von  einem  auf  das 
andere  Organ  wird  letzteres,  zumal  ausgezeichnet  beim  Fa- 
serkrebse, an  jenes  herangezogen  und  häutige  Gebilde  ins- 
besondere in  einer  nabeiförmigen  Abplattung  daran  flxirt.  Bei 
fernerem  Wachsthum  des  Aftergebildes  werden  sie  endlich, 
indem  ihr  Gewebe  untergegangen,  davon,  wie  man  sich  aus- 
drückt, durchbohrt. 

Die  Grösse  der  Carcinome  ist  sehr  verschieden*,  als 
Geschwülste  erreichen  zumal  manche,  wie  der  Gallertkrebs 
und  besonders  das  Medullarcarcinoin,  eine  sehr  beträchtliche 
Grösse.  Eine  besondere  Erwähnung  verdient  das  Vorkommen 
der  Krebse  in  Form  kleiner  —  hirsekorn-,  hanfkorngrosser  — 
tubcrkelartiger  Knoten,  wie  man  diess  besonders  auf  serö- 
sen Häuten  beobachtet;  sie  haben  die  Bedeutung  von  Me- 
dullär- oder  Gallertkrebs ,  bisweilen  im  Besonderen  die  ver- 
einzelter Alveoli  oder  Follikel  des  Alveolarkrebses.  In  häu- 
tigen Gebilden  wird  die  Grösse  häufig  besonders  durch  die 
Ausbreitung  der  Degeneration  durch  das  inflltrirte  Afterge- 
bilde dargestellt,  z.B.  beim  Hautkrebse,  bei  krebsiger  De- 
generation der  dura  mater  u.  s.  w. 

Die  A  n  z  ahl  der  in  einem  Individuum  vorhandenen  Kreb- 
se ist  sehr  verschieden:  sievarürt  vom  solitären  Krebse  in  ir- 
gend einem  Organe  bis  zur  fast  allgemeinen  Krebsproduktion. 

Bezüglich  des  Vorkommens  des  Krebses  in  den 
verschiedenen  Organen  ist  im  Allgemeinen  zu  bemer- 
ken: der  Krebs  kommt  mit  Ausnahme  der  Horngebilde  in 
allen  Organen  und  Geweben  vor,  selbst  die  Knorpel  schei- 
nen nicht  ausgenommen. 
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Hierbei  ist  jedoch  zu  unterscheiden :  Primär  kommt  der 
Krebs  in  manchen  Organen  fast  nie  oder  doch  nnr  selten  vor; 
solche  werden  entweder  nur  anter  den  Bedingungen  einer 
allgemeinen  Krebsproduktion  davon  hefallen,  oder  sie  degene- 
riren  ex  contiguo  von  einem  aus  der  Nachbarschaft  auf  sie 
übergreifenden  Krebse  her.  So  kömmt  z.  B.  primitiver  Lungen-, 
Milzkrebs  kaum  je,  der  Krebs  der  Speicheldrüsen,  des  Dünn- 
darms höchst  selten  als  primitiver  vor. 

Bezüglich  des  primitiven  Krebses  in  verschiedenen  Or- 
ganen könnte  man  beiläufig  folgende  Häuflgkeits-  Scale  auf- 
stellen. Am  häufigsten  ist  der  Krebs  im  Uterus  und  in  der 
weiblichen  Brust,  im  Magen,  im  Grimmdarm  und  zwar  vor 
Allem  im  Rectum,  sodann  kömmt  Lymphdrüsenkrebs ,  zumal 
als  krebsige  Retroperitonealmasse  an  der  Baucbwirbelsäule, 
Leberkrebs,  Peritonäalkrebs,  Knochenkrebs,  hierauf  etwa  der 
Hautkrebs  mit  den  Lippenkrebsen,  der  Gehirnkrebs,  der  Krebs 
des  Bulbus,  der  Hodenkrebs,  der  Ovariumkrebs ,  der  Nieren- 
krebs, der  Zungenkrebs  und  der  Speiseröhrenkrebs,  der 
Speicheldrüsen- ,  der  Parotiskrebs:  Ausserdem  findet  man 
bisweilen  Krebse  in  grossen  serösen  Säcken ,  wie  im  Perito- 
neum ,  welche  auf  höchst  unbedeutende  zellstoffige  Adhä- 
sionen beschränkt  oder  in  der  Tfaat  völlig  frei  fbrtvegetiren 
und  manchmal  zu  Massen  von  enormem  Umfang  heranwach- 
sen. —  Der  Knochenkrebs  hat  bisweilen  ein  schaliges  Ske- 
let ,  ungleich  häufiger  wirft  er  die  Knochenmasse  zu  kleinen 
Trümmern  auseinander  und  geht  gleichzeitig  mit  wuchernder 
Knochenneubildung  in  Form  blättrig-strahliger,  dorniger  Ske- 
lete  einher. 

Sowohl  in  der  primitiven  Entstehung  als  auch  noch  mehr 
in  dem  secundären  Erscheinen  der  Krebse  lassen  sich  —  mit 
Absehen  von  jeder  Erkrankung  ex  contiguo  —  gewisse  sym- 
pathische Verhältnisse  erkennen.  So  z.  B.  Uterus- 
und  Ovariumkrebs ,  Hoden-  und  Nierenkrebs ,  Magen-  und 
Leberkrebs,  Magen-  und  Darmkrebs;  Milzkrebs  ist  wohl 
nie  ohne  Leberkrebs  vorhanden  u.  s.  w. 
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Die  Krebse  kommen  zwar  im  Allgemeinen  gewöhnlicher 
in  der  mittlem  and  vorgerückten  Lebennperiode  vor,  jedoch 
bezieht  sich  diees  in  der  Thnt  nur  auf  die  Krebse  in  gewiesen 
Organen ,  wohin  vorzüglich  der  Brustdrüsen-,  Uterus-,  Ma- 
gen- und  Darmkrebs  gehört,  alle  andern  kommen  auch  froher 
und  namentlich  der  Lymphdrüsen-,  der  Gehirnkrebs,  der  Krebs 
des  Bulbus,  der  Knochenkrebs  u.  A.  in  sehr  früher  Jugend  vor. 
Von  den  einzelnen  Krebsarten  kömmt  vor  Allem  das  Medullar- 
carcinom  den  frühem  Lebensperioden  zu;  dieses  ist  es  auch, 
welches ,  wenn  auch  selten ,  im  Fötus  vorkömmt. 

Die  Krebse  selbst  sind  manchen  Erkrankungen  un- 
terworfen. Zu  diesen  gehören  Hyperämie  mit  Schwellung, 
Hämorrhagie;  vor  Allen  aber  wichtig  ist  die  Entzün- 
dung derselben.  Ausserdem  treten  in  ihnen  Matamorphosen 
auf,  welche  die  Bedeutung  einer  In  v olu  tion  des  Kreb- 
ses haben.  Die  ersteren  sind  um  so  entwickelter,  je  grösser, 
abgesehen  von  äussern  Einflüssen ,  die  Vascularisation  des 
Aftergebildes  und  je  lockerer  seine  Textur  ist. 

Die  Entzündung  entwickelt  sich  bald  spontan  —  im 
Inneren,  in  der  Tiefe  des  Aftergebildes,  bald  ist  sie  die  Folge 
augenfälliger  äusserer  Veranlassung,  wohin  nebst  arzneilicher 
Reizung  aller  Art  vorzüglich  das  Blossliegen  des  Aftergewe- 
bes gehört,  nachdem  es  die  allgemeinen  Decken,  die  Schleim- 
häute durchbohrt  hat,  und  hiemit  dem  Contacte  der  Atmo- 
sphäre,  der  Se-  und  Excretionsstofte,  z.B.  Harn,  Fäcal- 
materien  u.  s.  f.  ausgesetzt  worden  ist. 

Sie  hat  durchaus  dieselben  Kennzeichen  mit  der  Ent- 
zündung normaler  Gewebe  und  sie  sind  im  geraden  Verhält- 
nisse desto  deutlicher  entwickelt ,  je  gefässreicher  und  zu- 
gleich lockerer  die  Textur  des  Aftergebildcs  ist.  Ausgezeich- 
net sind  unter  ihnen  die  Lockerung  des  Aftergewebes,  seine 
Zertrümmerung  durch  die  so  häufige  Hämorrhagie  und  durch 
ihre  Produkte  (Exsudate).  Ihr  Verlauf  ist  bald  acut,  bald 
chronisch. 

Ihre  Produkte  sind  bisweilen  organisationsffbige, 
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häufiger  und  in  grosserer  Madse  gerinnfahige  gelbe  faser- 
stoffige  oder  weisslich -gelbliche  albumindse  zerAiessende, 
eiterartige,  eiterige  und  jauchige  —  sehr  oft  hämorrhagische 
—  Exsudate. 

Ihre  Ausgänge  sind  nebst  der  Zerth eilung  der  Ent- 
zfindungsstase  und  Resolution  die 

1.  in  Zurückbleiben  derProdukte  —  im  ursprüng- 
lichen rohen  Zustande  oder  mit  den  Metamorphosen  in  Zer- 
fallen ,  Obsolescenz ,  Gewebsumstaltung.  (S.  2*8.) 

Insbesondere  sind  hier  vorläufig  hervorzuheben  einer- 
seits die  Gewebsumstaltung  starrer  faserstoffiger  Exsudate 
zu  leimgebenden  flbroiden  Geweben,  welche  als  Verstärkung 
schon  bestehender  ahnlicher  Gerüste  (Stromata)  auftreten 
kann,  andererseits  die  Entwickelung  von  embryonalen  Krebs- 
Elementen  aus  flüssigem  Exsudate,  welche  eine  entzünd- 
liche Hypertrophie ,  Massenzunahme  des  Aftergebildes  dar- 
stellt. Beides  kann  mit  gleichzeitigen  zerfliessenden  eiter- 
artigen, jauchigen  Exsudaten,  und  um  so  mehr  mit  genui- 
nem Eiterexsudate  coneurriren. 

2.  In  Vereiterung,  Verjauchung.  Sie  ist  der  ge- 
wöhnlichste Ausgang,  er  verläuft  acut  oder  chronisch,  bald 
ohne,  bald  mit  gleichzeitiger  Bildung  von  Granulationen, 
welche  die  Bedeutung  einer  tumultuarischen  Afterbildung  in 
Form  des  sog.  Fungus,  der  lockeren,  blutenden,  leicht  durch 
die  Eiterung  zu  destruirenden ,  necrosirenden  Fungositftten 
und  fungosen  Wucherungen  auf  dem  Krebsgeschwüre  haben. 
Dieser  Process  findet  entweder  in  der  Tiefe  des  Aftergebildes, 
in  einem  geschlossenen  Räume  Statt  —  sog.  Cancer  oo- 
cultus,  oder  aber  es  vereitert  und  granulirt  dasselbe  frei 
nach  aussen  oder  in  die  Höhle  eines  Schleirahautcavums  — 
als  sog.  Canc.  apertus,  Krebsgeschwür.  Dieses  ist 
meist  durch  eine  trichter-  oder  kraterförmig  in  die  Tiefe  grei- 
fende Basis,  durch  einen  wallartig  aufgeworfenen,  höckerig- 
knotigen  Rand  ausgezeichnet. 
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Die  Jauchung  des  Krebses  hat  sehr  gewohnlich  nebst 
der  hinfalligen  Neubildung  des  Fangus  auf  der  Geschwürs- 
basis Anhäufung  von  Krebsmasse  in  der  Umgebung,  nebst 
dieser  zunächst  krebsige  Erkrankung  der  bezüglichen  Lymph- 
drüsen und  endlich  Krebsproduktion  in  andern  Organen  zur 
Folge. 

Nicht  nur  im  Vereiterungsprocesse  und  durch  ihn ,  son- 
dern auch  ohne  dessen  Concurrenz  ist  Necrose  krebsiger 
Aftergebilde  in  kleinen  oder  grössern  Massen  sehr  häufig. 

Der  jauchende  und  necrosirende  Krebs  —  die  Krebs- 
jauche entwickelt  nebst  der  corrodirenden  Eigenschaft  einen 
hOchst  widerlichen  penetranten  Geruch ,  wozu  ohne  Zweifel 
das  Wesentlichste  der  Schwefel-  und  Phosphorgehalt  der  in 
die  Zusammensetzung  des  Krebses  eingehenden  zerfallenden 
Proteinstoffe  und  Fette ,  zumal  unter  Hinzutritt  der  Atmo- 
sphäre, beitragen. 

Noch  glauben  wir  eine  Erscheinung  von  Wichtigkeit 
hier  erörtern  zu  müssen.  In  Krebsen  von  dem  verschieden- 
sten Baue,  ja  in  allen  Krebsarten,  findet  man  nicht  selten  eine 
gelbe  Substanz  vor,  bald  eingesprengt  in  Punkten,  bald  durch- 
ziehend das  Aftergebilde  in  Form  gestreckter  oder  geschläu- 
gelter,  verzweigter,  zu  einem  Maschen-  und  Netzwerke  sich 
verschlingender  Streifen,  bald  endlich  eingelagert  in  umfäng- 
lichen Massen.  Es  ist  eine  gelbe  brüchige,  consistente,  oder 
eine  weiche,  krümlich  zerfallende,  schmierige,  glutinös-fettige 
Substanz,  welche,  genauer  untersucht,  bald  vorwiegend  ans 
einem  formlosen  mit  Punktmasse  und  gross tentheils  missstal- 
teten Kernbildungen  durchstreutem  Blasteme,  in  welchem  sich 
überdiess  mehr  oder  weniger  zahlreiche  Elementarzellen  des 
Krebses  vorfinden,  bald  dagegen  vorwiegend  aus  discreten 
oder  conglomerirten  Elementarkörnchen  von  der  Bedeutung 
molecularen  Fettes  und  den  Elementarzellen  des  Krebses, 
welche  mit  jenen  Elementarkörnchen  angefüllt  sind,  und  Fett 
in  Tropfen  besteht. 

Diese  Masse  bildet  in  der  oben  erwähnten  Maschen- oder 
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Netzform  das  von  Job.  Möller  sogenannte  Reticulum, 
dessen  Vorbandensein  ihn  bestimmte,  eine  eigene  Species 
von  Carcinoma  reticnlatum  aufzustellen,  wobei  er  das 
Reticulum  für  das  Materiale  und  die  Erzeugnissstätte  neuer 
Krebselemente  (Zellen)  ansieht. 

Wir  halten  es  ,  zunächst  dem  Obenerwähnten  zufolge , 
für  unzulässig,  auf  das  Vorkommen  dieser  Substanz  eine 
besondere  Krebsspecies  aufzustellen  ,  weil  selbe  sowohl  in 
Form  des  Reticulum,  als  auch  in  jeder  andern  der  gedachten 
Formen  in  jedem  Krebse  gelegenheitlich  vorkömmt.  —  Was 
das  Wesen  derselben  betrifft,  so  ist  sie  unserer  Meinung 
nach  meist  ein  im  Zustand  von  Crudität  verbleibendes  (dem 
gelben  Tuberkel  analoges)  starres  Entzündungsprodukt,  wel- 
ches früher  oder  später,  unter  Umsetzung  seiner  Protein- 
elemente zu  Fett,  zerfallt  und  diese  Metamorphose  sofort 
auf  die  enthaltene  Krebszelle  in  Form  des  Körnchenzellen- 
Bildungsprocesses  aberträgt.  Wir  halten  diesen  an  und  fQr 
sich  interessanten  Vorgang  für  sehr  wichtig ,  weil  er  von 
seinem  Herde  in  jener  Hubstanz  aus  einen  ähnlichen  all— 
mälig  über  das  ganze  Krebsgebilde  sich  ausbreitenden  anregt, 
desto  eher,  je  mehr  er  in  einem  das  Krebsgebilde  nach  allen 
Bichtungen  durchziehenden  Reticulum  Statt  findet  und  der- 
gestalt von  unzähligen  Punkten  her  das  Krebsparenchym  be- 
herrscht. —  Nebstdem  geht  aber  auch  unzweifelhaft  das 
Krebsblastem  selbst  und  spontaner  Weise  diese  Umstal- 
tung  ein. 

Die  Krebse  werden  meist  durch  Erschöpfung,  jedoch  in 
verschiedenerweise,  früher  oder  später  tödtüch;  die  Anämie, 
Tabescenz  und  die  endliche  Erschöpfung  ist  die  Folge  von 
exorbitanter  Vegetation  des  Aftergebildes  in  Form  von  über- 
mässigem Wachsthum  einer  solitären,  oder  in  Form  einer  der 
Zahl  nach  excessiven  Krebsbildung ,  von  Hämorrhagie ,  von 
Jauchung.  Überdies  tödtet  der  Krebs ,  wie  andere  Afterge- 
bilde beim  Sitze  in  lebenswichtigen  Organen ,  durch  die  me- 
chanische Behinderung  ihrer  Function,   z.  B.  der  Gehirn- 
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krebs.  Eioe  acute  tumultuarische  Krebsproduktion  tödtet  durch 
die  sie  einleitende  und  begleitende  Hjperimie  lebenswich- 
tiger Organe  rasen  eder  es  wird  der  jauchende  krebs  durch 
Infection  der  Blutmasse  als  Pyänüe  tödtlich. 

80  selten  die  Heilung  des  Krebses  durch  Exstirpation  ge- 
lingt, eben  so,  ja  ungleich  seltener  kömmt  solche  spontan 
zu  Stande.  Hieher  gehört  vorerst  die  bekannte  Heilung  des 
Krebses  in  Folge  von  ulceröaer  DestraeÜon  und  Necrose,  wo- 
durch derselbe  bald  allmalig  consumirt  und  dabei  auch  wohl 
in  einzelnen  Partien  necrosirt  abgestossen  wird,  bald  rascher 
in  Folge  einer  denselben  umschreibenden  und  von  den  gesun- 
den Geweben  iho Lirenden  Eiterung  abstirbt  und  abfällt ,  z.  B. 
Brustkrebs,  Uteraskrebs. 

Ton  mehr  Interesse  sind  jedoch  andere  Heilungsweisen, 
welche  ihrer  Natur  nach  eine  Involution,  eine  Ver- 
ödung des  Krebse 8  darstellen.  Diese  sind: 

1.  Die  Verseifung  des  Krebses,  eine  Metamor- 
phose, die  gewöhnlich  durch  die  obenerwähnte  Umstalrung 
der  das  Reticuluin  constituirenden  Substanz  angeregt  wird 
und  zum  Theile  unter  der  Form  des  Kurnchenzellen-Bildungs- 
processes  in  Freiwerden  der  Fette  oder  in  Umsatz  der  Pro- 
teinstoffe des  Krebses  zu  Fett  (Fettsacht)  mit  consecutiveo 
emulsion-  and  seifenartigen  Verbindungen  besteht.  Wir  geben 
ihr  desshalb  auch  den  besagten ,  übrigens  durch  fortgesetzte 
genaue  Untersuchungen  weiters  zu  rechtfertigenden  Namen. 
Sie  findet  vorzugsweise  in  dem  durch  den  Gehalt  an  Fetten 
und  wandelbaren  rohen  Albuinen  so  aasgezeichneten  enke- 
phaloiden  Medullär  -  Carcinome  Statt.  —  zumal  oft  in  der 
lieber,  auch  im  Uteras. 

8.  Verschrampfang,  Obsolescenz  des  Kreb- 
ses mit  Verdichtung,  Erstarrung  seines  Blastems,  Frei- 
werden von  Kalksalzen  in  Form  von  freier  Molekaie  und 
Zellenincrustation  (S. 970).  Sie  betrifft  vorzugsweise  dich- 
tere mit  einem  starren  Blasteme  (Intercellularsubstanz)  ver- 
sehene Krebse,  den  festeren  Medullär-  und  den  fibrösen  Krebs. 
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Öfter  gibt  die  Verknöcherung  und  Verkreidung  von  Entzün- 
dnngsprodukten  im  Krebse  hiezu  den  ersten  Anstos*.  Aach 
hier  ist  Verknöchertmg  und  Verkreidung  (des1  Retlculums) 
mit  dem  vorigen ,  d.  i.  mit  Fettumsatz  combinirt. 

Wenn  »ach  die  Carcinome  im  Allgemeinen  ausgezeich- 
net bösartige  Neubildungen  sind ,  so  ist  doch  der  Grad  der 
Bösartigkeit  nicht  bei  Allen  gleich.  An  den  Extremen  liegt 
einerseits  da»  M  ednllar-Carcinom  als  das  bösartigste,  ande- 
rerseits der  Gallertkrebs  und  die  Epithelialkrebse  als  die  min- 
dest bösartigen. 


1.  Gallertkrebs,  Cancer  colloide,  —  Alveolar- 
krebs, C.  areolaire,  g^latiniforme. 

Auch  in  der  Reihe  der  Krebse  finden  wir  ein  gallert- 
haltiges ,  colioides  Aftergebilde,  den  Gallertkrebs,  noch 
bekannter  unter  dem  Namen  Alveolarkrebs  —  ein  Name, 
welcher  durch  die  so  gewöhnliche  alveolare  Textur  des  Ge- 
bildes veranlasst  wurde.  Nach  vorangegangenen  allgemeinen 
Erörterungen  (8.  380) ,  die  im  Verlaufe  der  spcciellen  Be- 
trachtung der  Sarcome  und  Carcinome  vielfache  Bestätigung 
Anden,  kann  zwar  die  alveolare  Textur  keinen  Charakter  einer 
Speeles  abgeben ,  allein  dem  Gallertkrebs  kömmt  sie  nicht 
nur,  wie  bemerkt,  ganz  gewöhnlich,  sondern  zugleich  in 
einer  so  exquisiten  Form  zu,  dass  man  unter  dem  gang  und 
gäbe  gewordenen  Terminus  Alveolarkrebs  nichts  anders  als 
den  Gallertkrebs  versteht. 

Der  Gallertkrebs  kömmt  in  zwei  Formen  vor : 
i.  Er  stellt  eine  graulich-gelbliche,  gelbröthliche,  auch 
wohl  hie  und  da  farblose ,  einer  stockenden  Gallerte 
Ähnliche  durchscheinende,  zitternde,  kleistrige, 
bei  einigem  Volumen  höckerig- nneberre ,  gelappte  Masse 
dar ,  welche  aus  embryonalen  Elementen  —  meist  einer  der 
Eiterzelle  dem  Habitus  nach  analogen  Zelle  —  in  einem 
Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd.  »3 
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amorphen  colloiden  Blasteme  und  aus  einer  sehr  sparsamen, 
sehr  zarten ,  faserigen  Textur  besteht,  welche  meist  die In- 
terlobularspalten  auskleidet.  Gefasse  gehen  in  deren  Zusam- 
mensetzung nnr  in  untergeordneter  Menge  ein. 

*.  Als  sog.  Alveolarkrebs  —  von  Otto  1816  all 
eine,  besondere  Art  des  Magenskirrhus  aufgeführt,  Cancer 
gelatiniforme,  areolaire  Cruveil  hier's. 

Das  Aftergebilde  besteht  im  Allgemeinen  der  charakte- 
ristischen Hauptmasse  nach  aus  Follikeln  (Alveolis)  von  bald 
sehr  zartem  durchsichtigen,  bald  dichterem  massenreicheren 
weissen  atlasartig  -  glänzenden  Fasergefüge,  welche  eine 
farblose  oder  blass-gelbliche,  grauliche,  durchsichtige  Gal- 
lerte enthalten.  Im  Besondern  ergeben  sich  je  nach  Umstan- 
den mancherlei  Verschiedenheiten.  Einmal  besteht  er  ganz 
aus  diesen  Follikeln  und  ein  neben  ihnen  vorhandenes  Lager 

i 

beschränkt  sich  auf  unbeträchtliche  Faserzüge,  die  zwischen 
den  Follikeln  von  einem  zum  andern  hinziehen.  Das  andere 
Mal  findet  sich,  namentlich  in  den  tiefern  Schichten,  nach 
der  Basis  des  Aftergebildes  hin  zwischen  den  Follikeln  ein 
derbes  ,  weisses ,  faseriges  Afterparenchym  in  ansehnlicher 
Menge  als  Stroma  vor.  Seine  Menge  steht  augenscheinlich 
zu  der  Menge  und  der  Entwicklungsstufe  der  Follikel  in 
einem  umgekehrten  Verhältnisse ,  wie  diess  namentlich  aus 
Untersuchungen  des  alveolaren  Magen-  oder  Darmkrebses 
hervorgeht.  Bei  einer  solchen  findet  man  die  Magen-  oder 
Darmwand  ansehnlich  verdickt,  hart,  höckerig,  die  innerste 
Schiebte  ist  eine  Masse  von  neben-  und  übereinander  lagero- 
den hanfkorn-  bis  erbsengrossen  Follikeln ,  von  denen  die 
innersten ,  in  grosser  Anzahl  eröffnet  und  collabirt ,  ihre  Gal- 
lerte auf  die  Innenfläche  des  Magens  oder  Darms  ergiessen. 
Je  tiefer  desto  kleiner  werden,  mit  stellenweisen  Ausnahmen, 
die  Follikel  und  desto  mehr  nimmt  das  obenerwähnte  dicht- 
faserige  Stroma  überhand.  Dieser  für  Magen  und  Darm  ganz 
gewöhnliche  Befund  des  Alveolarkrebs  es  lässt  sich  als  eine 
Combination  des  alveolaren  mit  dem  fibrösen  deuten. 
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Die  genauere  Untersuchung  de»  Alveolarkrebses  ergibt 
eine  faserige  Textur  der  Wände  der  Alveoli  und  der  Inter- 
alveolarsabstanz.  Nebst  zellge  websartigen  Fasern  und  Fi- 
brillen spielen  schwarz  contourirte  Körnchen-  und  Kernfasern, 
so  wie  ihnen  Ähnliche  der  Essigsäure  widerstehende ,  aus 
starrem  Blasteme  hervorgegangene  Faserelemente  eine  gros- 
se Rolle. 

In  der  Gallerte  finden  sich  nächst  Elementarkörnchen 
und  Kernen  kernlose  und  kernhaltige  Zellen,  und  zwar  Zellen 
mit  ein-  oder  mehrfachem  Zellenkern  ,  Mutterzellen.  Über- 
dies* spindelförmige,  geschwänzte  Zellen,  unter  gewissen 
Bedingungen  Körnchenzellen  uebst  einer  grossen  Menge  von 
Fettmolecüle.  Joh.  Müller  bekam  beim  Kochen  dieser  Gal- 
lerte keine  Spur  von  Leim,  die  von  Weingeist  ausgezogene 
Masse  mit  Wasser  gekocht  enthielt  nur  eine  geringe  Menge 
einer  Materie ,  welche  einigermassen  dem  Speichelstoff  ver- 
wandt war. 

Nach  Mulder  bildet  die  Hauptmasse  des  Cancer  alveo- 
laris  eine  Substanz ,  die  sich  im  normalen  Körper  nirgend 
findet.  —  Wir  halten  sie  für  denselben  glutinartigen  Stoff, 
welcher  das  Colloid  (S.  304)  darstellt  und  der,  wie  wir  nun 
sehen ,  zahlreiche  sowohl  gut  wie  bösartige  Afterbildungen 
constituirt. 

Cruveilhier  unterscheidet  noch  einen  Canc.  areo- 
laire  pultace,  einen  C.  areol. ,  dessen  Zellen  (Follikel) 
statt  der  durchsichtigen  Gallerte  eine  opake  breiige  Materie 
enthalten.  In  dieser  hat  Boutin  Limousineau  Käsestoff 
gefunden.  Diesen  C.  areol.  pultace  halten  wir  für  einen  con- 
secutiven  Zustand  und  zwar  für  eine  Umstaltung  der  Krebsgal- 
lerte zu  Fett  mit  den  weiteren  seifen-  und  emulsionartigen 
Verbindungen  desselben,  zumTheil  in  Form  des  Körnchenzel- 
ien-Bildungsprocesses.  Dieselbe  Umstaltung  sieht  man  eben  so 
an  der  ersten  Form  des  Gallertkrebses,  häufig  betrifft  sie  ansehn- 
liche Portionen  desselben.  Sie  ist  im  Wesentlichen  dasjenige, 
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was  in  faserigen  Krebstexturen  in  der  Gestalt  des  sog.  Re- 
ticulams  erseheint. 

Der  alveolare  Krebs  bietet  alle  die  8.  39g  von  der  alveo- 
laren Textur  erörterten  Momente  in  ganz  exquisitem  Grade 
und  Form  dar,  insbesondere  aber  gehen  im  Gefolge  seiner 
weiteren  Entwicklung  in  der  ausgeprägtesten  Gestalt  die 
folgenden  Varietäten  hervor. 

a)  Die  Gallerte  häuft  sich  in  den  Follikeln 
in  so  excedirender  Menge  an,  dass  die  Wände  der 
Alveoli  in  Folge  der  Ausdehnung  immer  dünner  werden  und 
endlich  bis  auf  gewisse  Residuen  verschwinden.  Das  After- 
gcbilde  degenerirt  zu  einer  last  gleichförmigen  zitternden 
Gallertmasse,  welche  von  zarten  häutigen  Sepimentis  —  den 
Residuen  der  Alveolarwände  —  durchsetzt  wird.  Es  ist  von 
der  ersten  Form  des  Gallertkrebses  endlich  kaum  zu  unter- 
scheiden. 

b)  Die  Follikel  wachsen  mit  Massenzunah- 
me (Hypertrophie)   ihrer  Wandung   zu  Cysten 
heran  und  erreichen  in  dieser  Weise  eine  monströse  Grösse. 
Diese  excedirende  Entwickelung  betrifft  gradweise  die  Fol- 
likel desto  mehr,  je  mehr  sie  peripherische  sind;  es  stellt 
das  Aftergebilde  ein  Aggregat  Ober  und  nebeneinander  la- 
gernder Cysten  dar,  von  denen  eine  oder  einige  wenigein 
der  Peripherie  einen  monströsen  Umfang  haben  —  ein  After- 
jfohilde ,  welches  desto  mehr  einem  zusammengesetzten  Cy- 
stoide  gleicht ,  je  mehr  in  seiner  alveolaren  Basis  eine  nach 
dem  Typus   der  zusammengesetzten  Cystoiden  wuchernde 
Alvcolusbildung  Statt  findet  Allein  eben  die  alveolare  Grund- 
lage  des  Aftergebildes,  der  Umstand,  dass  man,  je  tiefer 
man  gegen  die  Basis  desselben  durch   einen  halbirenden 
schnitt  >  orsehreitet ,  sich  desto  mehr  einer  immer  dichteren 
faserigen  von  Gallerte  strotzenden  alveolaren  Textur  nähert, 
klart  darüber  zur  Genüge  auf,  dass  man  es  mit  einem GaJIert- 
kreW  \on  aheolarcr  Textur  —  einem  Alveolarkrebse  zu 
(htm  habe. 


Digitized  by  Google 


357 


Der  Inhalt  der  so  monströs  entwickelten  Follikel  bietet 
alle  die  bei  den  Cystoiden  bemerkten  Verschiedenheiten  dar , 
so  wie  auch  die  Wandungen  derselben  allen  den  dort  genann- 
ten Erkrankungen  unterliegen. 

Der  Alveolarkrebs  kömmt  vor  Allem  im  Magen  (Pylorus) 
und  Darm  (Dickdarm),  nebstdem  auf  serösen  Hauten  und  zwar 
zumal  auf  dem  Peritoneum,  im  Netze,  seltener  selbststfin- 
dig,  meist  neben  Magen-  und  Darmkrebs,  ferner  im  Ova- 
rium,  in  Knochen,  selten  in  der  Niere,  im  Uterus,  in  der 
Leber  vor. 

Allenthalben  und  in  jeder  Form  wächst  der  Gallertkrebs 
sehr  gewöhnlich  zu  grossen ,  ja  zu  ganz  enormen  Massen , 
häufig*  binnen  kurzer  Zeit  heran.  Auf  serösen  Häuten,  wie 
namentlich  dem  Peritoneum,  kömmt  er  als  zerstreute  Anhäu- 
dingen von  Gallertmasse  in  kleinen  —  hirsekorn-  bis  erbsen- 
grossen  Knoten  und  in  grösseren  Massen,  gelegenheitlich 
auch  als  ein  zusammenhangendes  voluminöses  Attergebilde 
vor,  welches  von  sparsamen  Adhasionspunkten  her,  ja  bei- 
nahe frei  im  Bauchfellsacke ,  vegetirt. 

Von  den  einzelnen  Formen  ist  es  auf  dem  Peritoneum 
besonders  die  erste  Form ,  aber  auch  die  alveolare;  die  ver- 
einzelten Knötchen  haben  die  Bedeutung  discreter  Alveoli. 
Im  Ovarium  ist  es  ganz  besonders  der  zu  Cysten  sich  ent- 
wickelnde Alveolarkrebs;  er  stellt  hier  einen  sehr  gewöhn- 
lichen Hydrops  oysticus  areolarkrebsiger  Natur  dar.  Auch  in 
Knochen  kömmt  bisweilen  diese  Form  vor. 

Der  Gallertkrebs  oombinirt  sich  biswellen  mit  andern 
Krebsen  und  zwar  namentlich  als  alveolarer.  Wenn  es  sich 
fedoch  um  die  Combination  des  Alveolarkrebs  es  mit  andern  han- 
delt, so  muss  man  wohl  vom  alveolaren  Gewebstypus  absehen, 
denn  durch  diesen  wird  jeder  Krebs  zu  einem  alveolaren,  aber 
nicht  zu  einer  Combination  mit  dem  alveolaren  Gallertkrebse. 
Mit  fibrösem  Krebs  combinirt  kann  man  jeden  Alveolarkrebs 
in  Anbetracht  einer  namhaften  faserigen  Interalveolarsubstanz 
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ansehen.  Eine  Combination  mit  Medullarkrebs  kömmt  gemein- 
hin so  zu  Stande,  dass  der  medulläre  Krebs  zum  alveolaren 
Gallertkrebse  hinzutritt,  indem  sich  die  peripheren  Follikel 
des  letzteren  mit  lockerer  enkephaloider  Aftermasse  füllen, 
welche  sofort  über  sie  hinaas  wuchert ,  oder  der  medulläre 
Krebs  in  Form  von  endogenen  blumenkohlartigen  Wucherun- 
gen von  acinösem  Baue  in  die  Höhle  der  Alveoli  hereinwachst. 
Seltener  tritt  zum  medullären  der  Gallertkrebs  in  alveolarer 
und  Cystenform  hinzu. 

Der  reine  Gallertkrebs  ist  unter  den  Krebsen  der  gutartig- 
ste;  eine  ihm  zur  Seite  gehende  Cachexie  ist,  wenn  er  nicht 
durch  excedirende  Massenwucherung  einen  Erschöpfungs- 
zustand nach  sich  gezogen  hat ,  minder  palpabel  als  bei  an- 
dern Krebsen;  Entzündung  und  Jauchung  kommen  höchst 
selten  in  ihm  vor.  Zudem  ist  er  sehr  gewöhnlich  solitar,  dabei 
aber  andererseits  durch  seine  Ausbreitung  und  namentlich 
durch  das  Übergreifen  von  seinem  ursprünglichen  Sitze  auf 
contigue  Gewebe ,  unter  diesen  vor  Allen  auf  seröse  Haute 
und  die  diffuse  Wucherung  auf  diesen  ausgezeichnet. 


*.  Der  Faserkrebs,  Carcinoma  fibrosum, 
Carcinoma  simplex. 

Der  Skirrhus  älterer  Beobachter,  das  einzige  von 
ihnen  als  Krebs  bezeichnete  Aftergebilde,  indem  andere  eben 
80  und  noch  bösartigere  Bildungen  von  ihm  durch  die  Be- 
zeichnung Sarcom  und  Fungus  gesondert  wurden.  Es  ist  im 
Allgemeinen  das  im  Gefüge  dichteste  und  sofort  das  härteste 
der  Krcbsgebilde ,  woher  sich  der  zeither  in  vielfache  An- 
wendung gebrachte  Terminus  skirrhöse  Härte  datirt,  um 
eine  dem  Faserknorpel  analoge  Resistenz  eines  organisirten 
Erzeugnisses  zu  bezeichnen. 

Wir  übergehen  die  Angaben  der  alteren  Beobachter,  die 
sich  der  genaueren  Untersuchung  des  Skirrhus  namentlich 
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jenes  der  Brustdrüse  widmeten  und  wenden  ans  zu  den  Er- 
gebnissen, welche  in  diesem  Punkte  die  neueren  vorn  Mikro- 
skope unterstutzten  Untersuchungen  geliefert  haben. 

Der  8  k  i  r  r  h  u  s  in  einem  Parenchyme  —  wie  die  Brust- 
drüse —  erscheint  gemeinhin  als  eine  knotige,  höckerig- 
unebene,  undeutlich  gelappte,  vielmehr  verästigte,  nicht  oder 
nur  undeutlich  begrenzte,  sehr  harte,  unter  dem  Messer 
kreischende,  grauliche,  bläulich-graue,  die  umgebenden  Ge- 
webe namentlich  aber  die  allgemeinen  Decken  an  sich  her- 
niederziehende Aftermasse  von  massiger  (Nuss-  bis  Entenei-) 
Grösse,  die  entsprechend  ihrem  dichten  Gefüge  eine  namhafte 
Schwere  besitzt 

Von  diesem  Verhalten  kommen  nun  in  mehrfacher,  später 
ihre  Erläuterung  findender  Hinsicht  Abweichungen  vor.  Wir 
beschränken  uns  jedoch  von  ihnen  hier  bloss  anzuführen, 
dass  die  Dichtigkeit  des  schon  für  das  freie  Auge  ziemlich 
wahrnehmbaren  faserigen  Gefüges  und  die  Härte  nicht  immer 
den  präsumtiven  hohen  Grad  erreichen.  Unter  gewissen  Be- 
dingungen nämlich  werden  Skirrhen  ziemlich  locker  und 
succulent. 

Die  genauere  Untersuchung  ergibt  als  wesentliche  Be- 
standteile: Die  Hauptmasse  bildet  eine  faserige  Textur, 
in  dieser  eingelagert  finden  sich  embryonale  Elemente 
in  Form  von  Kern  und  Zelle.  —  Jene  macht  ihn  zum  Faser- 
krebse und  begründet  insbesondere  seine  Dichtigkeit  und 
Härte;  je  grösser  die  Menge  der  letztgenannten  embryonalen 
Elemente,  desto  mehr  wird  die  Fasertextur  zu  einem  Stroma 
für  einen  Bestand theil,  dessen  überwiegende  Masse  den  Ha- 
bitus des  Gebildes  abändert  und  bestimmt  und  der  somit  zur 
Hauptsache  wird. 

Die  faserige  Grundlage  bietet  bezüglich  der  Form  der 
Faser  und  bezüglich  der  Anordnung  derselben  mannigfache 
Verschiedenheiten  dar. 

i.  Ganz  gewöhnlich  ist  eine  der  Zellgewebsfaser  und  — 
Fibrille  oder  eine  der  organischen  Muskelfaser  ähnliche  Faser. 
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2,  Bisweilen  ist  es  ein  starres  in  Spaltung:  zn  Faserund 
Fibrille  begriffenes,  auf  dem  Risse  faseriges,  ziemlich  hya- 
lines Blastem.  —  In  beiden  Fällen  treten  Körnchen-  and 
Kernfasern  in  verschiedener  Menge  hinzu. 

3.  In  einem  Falle  von  Magenkrebs  war  es  ein  dichter 
Filz  von  schwarzen,  den  Faserstofffasern  gleichen,  verzweig- 
ten ,  anastomosirenden  Fibrillen. 

Bezüglich  der  Anordnung: 

1.  Die  Fasern  streichen  grösstenteils  in  einer  Richtung 
parallel  neben  einander, 

2.  die  Fasern  streichen  radienartig  von  einzelnen  Her- 
den aus , 

3.  ansehnliche  Faserzöge  schneiden  einander  in  ver- 
schiedenen Winkeln  so ,  dass  man  auf  einer  parallel  gefaser- 
ten Durchschnittsebene  hie  und  da  die  Stümpfe  quer  und 
schief  durchschnittener  B finde!  wahrnimmt. 

4.  Sehr  häufig  ist  die  alveolare  Faseranordnung. 

Die  embryonalen  Elemente  bestehen  aus  Kern  und 
Zelle.  Jene  sind  häufig  in  sehr  grosser  Menge  als  runde, 
glänzende,  mit  schwarzen  Contouren  versehene  Kerne  vor- 
handen ,  ja  nicht  selten  hat  es  bei  der  hyalinen  Beschaffen- 
heit des  rohen  Krebsblastems  den  Anschein ,  als  würde  das 
ganze  Krebsgebilde  nur  aus  jenen  Kernen  constituirt. 

Die  Zel|en  bieten  in  mehrfacher  Hinsicht  Verschieden- 
heiten dar: 

Sie  sind  rund  oder  eckig,  ganglienkugel-förmig,  ferner 
keulenförmig ,  geschwänzt  u.  s.  w. 

Häufig  kommen  Mut  terzeilen  vor,  welche  sich  zn 
Alveolis  entwickeln.  Das  Vorhandensein  von  Aiveolis  von 
einer  für  das  freie  Auge  wahrnehmbaren  Grösse  in  Form 
eines  auf  dem  Durchschnitte  hervortretenden  durchscheinen- 
den Bläschens ,  das  dem  Faserkrebse  den  Anschein  einer 
drüsenartigen  Structur  gibt ,  liegt  höchst  wahrscheinlich  der 
ehedem  von  Adams  ausgesprochenen  Behauptung  zum  6run- 
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de,  das»  der  Krebs  in  seiner  Entwickelung  von  belebten  hy- 
datidösen  Bläschen  ausgehe. 

Nebst  den  genannten  Elementen  gehen  in  die  Zusam- 
mensetzung des  Skirrhus  auch  Gefässe ,  wiewohl  meist  in 
untergeordneter  Menge  ein;  durchaus  kann  man  den  Skirrhus 
aber  nicht  mit  Lob  stein  u.  A.  für  ein  gefässloses  Ge- 
bilde halten. 

Wenn  sich  die  Masse  des  Faserkrebses  beim  Kochen 
auch  nicht  ganz  auflöst ,  so  gibt  sie  doch  immer  eine  nam- 
hafte Menge  Leim.  Überdiess  enthält  sie  eine  im  Vergleiche 
zum  Medullarcarcinom  geringere  Menge  Fett  (ein  weiches 
Fett  nach  Collard  de  Martigny,  Gallenfett  nach  Bre- 
sche t). 

Essigsäure  macht  allerdings  (was  Möller  läugnet) 
die  Zellen  durchsichtiger ,  so  dass  Kerne  und  Kernkörper- 
chen  mit  schwarzen  Contouren  und  etwas  geschrumpft  deut- 
licher werden. 

Keinem  Krebse  kommt  die  Tendenz  in  so  hohem  Grade 
zo,  die  Gebilde,  die  der  Sitz  desselben  geworden  sind,  so 
zu  verdichten  und  zum  Sohrumpfen  auf  sich  selbst  zu  be- 
stimmen, so  wie  endlich  contigue  Gebilde,  namentlich  häu- 
tige, an  sieh  heranzuziehen,  wie  dem  fibrösen.  Eine  con- 
stante  Folge  hiervon  ist  die  Verkleinerung  der  krebsigen  Or- 
gane ,  die  mit  Erstarrung  gepaarte  Verkürzung  erkrankter 
häutiger  Gebilde. 

Der  Faserkrebs  wächst  langsam ,  desto  langsamer ,  je 
mehr  in  ihm  die  faserige  Grundlage  überwiegend  bleibt.  Als 
solcher  vegetirt  er  lange  ohne  sichtliche  Cachexie,  soferne  er 
nicht  die  Verrichtungen  eines  lebenswichtigen  Organs  stört,  und 
bleibt  auch  gemeinhin  solitär.  Ein  rascheres  Wachsthum  ist 
immer  in  überhandnehmender  En t Wickelung  der  embryonalen 
Elemente  aus  flüssigem  Blasteme  bedingt ,  welches  letztere , 
je  weniger  gerinnfähig  es  ist,  desto  mehr  das  Gefüge  des 
Skirrhus  lockert,  suoculent  macht  und  schwellt.  Häufig  ist 
es  medullärer  Natur  (hirnmark-ähnlich),  woraus  eine  Combi- 
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nation  von  Faser-  mit  Medullarkrebs  in  Form  einer  mehr  we- 
niger innigen  Durchdringung  beider  hervorgeht.  Damit  findet 
immer  gleichzeitig  vermehrte  Gefässneubildung  im  Krebspa- 
renchyme,  die  Erscheinungen  von  hyperämischer  Schwel- 
lang, von  Entzündung,  und  häufig  die  Entwickelung  eines 
Reticalnms  Statt. 

Das  Vorhandensein  dieses  letzteren  macht  den  fibrösen 
Krebs  in  specie  zu  jener  Krebsform ,  welche  Joh.  Müller 
das  Carcinoma  reticulare  nennt,  d.  i.  wir  glauben  nach 
Vergleichen  der  Schilderung  des  M  ü  11  e  r  sehen  Carcinoma 
reticulatum  mit  dem,  was  uns  wiederholte  Untersuchungen  sol- 
cher Krebse  gelehrt ,  dass  eben  dieses  Carc.  reticulatum  ein 
fibröser  Krebs  mit  dem  Reticulum  sei.  Beide  ergeben  uns  in 
Übereinstimmung  und  als  Beleg  für  unsere  oben  S.351  geäus- 
serte Ansicht  über  das  Reticulum,  dass  das  Carc.  reticulatum 
eben  ein  in  dem  vorbemerkten  rascheren  Wachsthum,  in  luxuri- 
render  Vegetation  begriffener  Faserkrebs  sei ,  welchem  Zu- 
stande sich  sofort  Congesüon  und  Entzündung  beigesellt  Die 
Untersuchung  weist  in  ihm  dieselben  formellen  Elemente  nach, 
wie  im  reinen  Faserkrebse ,  es  walten  aber  die  embryonalen 
Elemente  mit  Gefässbildung  darin  vor.  Die  von  Joh  Müller 
in  Carc.  reticulatum  zuweilen  vorgefundenen  grösseren  Zellen, 
hautig  ausgekleideten  Höhlen  und  Herde  sind  sofort  wohl  nichts, 
als  die  mit  der  Substanz  des  Retikulums  als  Entzündungspro- 
dukt ausgefüllten  Follikel  einer  in  den  Faserkrebs  frespec- 
tive  Carc.  reticulatum)  eingegangenen  alveolaren  Textur.  Ins- 
besondere kommt  dieser  modifleirte  Faserkrebs  häufig  in  der 
Brustdrüse  vor  und  erlangt  ein  in  dem  Gesagten  begründetes 
grösseres  \  olumen  als  der  reine  Faserkrebs. 

Der  Faserkrebs  kömmt  (primitiv  und  in  entwickelter  Form) 
ganz  vorzüglich  häufig  in  der  Brustdrüse,  nächstdem  und 
wohl  noch  häutiger  im  »lagen  .  dann  im  Darm  (Dickdarm)  im 
submucösen  Zellgewebe,  seltener  im  Uterus  (Vaginalpor- 
Üon) ,  auf  serösen  Hauten  und  im  subserösen  Zellgewebe, 
zumal  als  ausgebreitete  Entartung  des  Netzes  und  der  Ge- 
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kröse,  in  Speicheldrüsen,  in  Knochen,  in  der  faserigen 
Scheide  der  Bronchien  vor.  In  manchen  dieser  und  in  andern 
Gebilden ,  wie  z.  B.  in  den  Ovarien ,  im  Gehirne ,  kommen 
Krebsgebilde  von  embryonaler  Zusammensetzung:  vor,  die 
wahrscheinlich  faserkrebsiger  Natur  sind.  Es  wird  ihrer  noch 
am  Schlüsse  Erwähnung  geschehen. 

Bezüglich  der  Form  weicht  der  Faserkrebs  in  und  auf 
häutigen  Gebilden  von  der  oben  geschilderten  Knotenform  ab, 
er  stellt  z.  B.  am  Magen  eine  dem  submucösen  Zellstratum 
nachgehende,  allerdings  hie  und  da  zu  knotigen  Massen  her- 
anwachsende ,  am  Darme  sehr  gewöhnlich  ringförmige  Dege- 
neration dar.  Auf  serösen  Hfiuten  z.  B.  Pleura  kömmt  er  bis- 
weilen in  der  Form  eines  flbroiden  Exsudates,  d.  i.  einer 
dicht  faserigen ,  weissliohen  wie  hingegossenen,  hie  und  da 
wie  aufgetropften,  naoh  dem  Umfange  hin  ästig  auslaufenden, 
höckerig  unebenen  Masse  von  verschiedener  Dicke  vor. 

In  den  Knochen  ist  sein  Vorkommen  in  Form  von  rund- 
lichen in  die  Diploö  der  Röhrenknochen  eingesenkten  Knoten, 
über  welchen  die  compacte  Rinde  der  Knochen  durch  Druck 
atrophirt ,  wodurch  Veranlassung  zu  spontanen  Knoehenbrü- 
cben  gegeben  wird,  bemerkenswerth. 

Bei  dem  so  gewöhnlichen  Magenkrebse  hat  man  vor  Al- 
len Gelegenheit  die  Art  und  Weise  der  krebsigen  Entartung 
muskulöser  Gebilde  zu  studiren.  Sie  besteht  in  einer  Ent- 
wicklung weisser  Streifen  zwischen  den  Muskelbündeln,  wo- 
durch die  Fleischhaut  ein  weissgefächertes  Ansehen  erlangt. 
Die  weissen  Streifen  besteben  aus  Anhäufungen  von  Kernen, 
Zellen  und  endlich  Fasern,  welche  kapselartig  die  aufge- 
schwollene röthliche  ,  gelbröthliche ,  erbleichende  Muskula- 
tur zwischen  sich  aufnehmen.  Die  Bildung  dieser  Sepimenta 
vervielfältigt  sich,  sie  nehmen  an  Masse  zu,  bis  die  Musku- 
latur ihr  endlich  gewichen  und  untergegangen  ist. 

Der  Faserkrebs  ist  gemeinhin  der  primitive  Krebs  im  Or- 
ganismus ,  höchst  selten  mag  er  je  als  secund&re  Krebsbil- 
dung vorkommen.  Die  ihm  folgenden  secundären  Krebsbildun- 
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gen  haben  mit  zunehmender  Vervielfältigung  immer  deutlicher 
den  Charakter  de«  medullären  Krebses.  Schon  die  ein- 
heitliche raschere  Volumsentwickelung  des  Faserkrebses 
gelbst  hat  in  Form  von  zu  ihm  hinzutretenden  Medullarear- 
cinom  statt  und  die  ihr  nächstfolgende  Erkrankung  der  be- 
zuglichen Lymphdrüsen  hat  dieselbe  Natur.  Nach  Exstirpa- 
tion  dos  Faserkrebses  folgt  demgemass  gemeinhin  der  me- 
dulläre. 

Der  Faserkrebs  ist  sehr  häufig  in  Combination  mit  andern 
Krebsen,  namentlich  dem  alveolaren  Gallert- und  dem  medul- 
lären Krebse  vorhanden ,  und  zwar  erscheint  er  hierin  wohl 
meist  als  der  primitive  Krebs. 

Am  Schlüsse  erwähnen  wir  gewisser,  dem  Erfolge  einer 
Exstirpation  und  vorhandenen  Combinarionen  mit  unzweifel- 
haften Krebsgebilden  nach,  bösartiger  krebsiger  Aftermassen, 
welche  nicht  selten  besonders  in  Knochen ,  in  den  Ovarien , 
ausserdem  in  den  Mediastinis,  als  Retroperitonäalmassen , 
endlich  auch  in  intermuscularen  ZellstofTanhäufungen  vor- 
kommen, und  durch  den  grossen  Umfang,  zu  dem  sie  sehr 
oft  heranwachsen ,  sich  auszeichnen.  Ihrer  elementaren 
Textur  nach  sind  sie  fast  immer  durch  und  durch  embryonale 
Gebilde,  d.  i.  bestehen  aus  Kernen  und  spindelförmigen 
oder  geschwänzten  Zellen ,  welche  letztere  durch  ihre  An- 
ordnung dem  Ganzen  einen  Anschein  von  Faserung  ver- 
leihen. Daneben  ist  sehr  wenig  einer  starren  Intcrcellular- 
substanz  (Blastem)  vorhanden  und  die  Aftermasse  in  Folge 
dessen  sehr  dicht  und  derb.  Sie  siud  einerseits  als  embryo- 
nale Faserkrebse  anzusehen ,  andererseits  aber  auch  den  fe- 
stern Varietäten  des  Medullarkrebses  verwandt. 

V 

p 

3.  Das  Medullarcarcinom,  Carcinoma 

medulläre. 

Das  in  jeder  Hinsicht  bösartigste  Aftergebilde ,  —  von 
Burns  zuerst  als  spongioid  Inflammation  beschrie- 
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ben,  von  Hey  und  spiiter  auch  von  Wardrop  Fungus 
haematodes,  von  Abernetby  medullary  sarcoma, 
vonMonro  fischhoden-  (fisch  mil  ch-)  ähnlicheGe- 
schwulst,  von  Laennec  Enkephaloide,  von  Mau- 
noir  Markschwamm  (Fongue  medullaire)  genannt, 
—  Benennungen,  die  grösstenteils  ganz  treffend  den  Äus- 
seren Habitus  des  fraglichen  Aftergebildes  in  seiner  exquisiten 
Form  bezeichneten ,  unter  denen  aber  insbesondere  die  von 
einer  Combiaation  des  Afterparenchyms  mit  excedirender  Ge- 
fässbildung  entnommene  Bezeichnung  Fungus  haematodes  be- 
achtenswerth  ist,  als  ein  Terminus,  der  ehedem  zu  vielfältigen 
Discussionen  über  die  Identität  von  Hey  s  und  Wardrops 
Fungus  haematodes  und  Abernethy'a  Medullarsarcom  Ver- 
anlassung gab.  Wir  verweisen  hierüber  auf  das  von  GefYss- 
neubildung  S.  278  Vorgetragene  sowohl ,  als  auch  auf  das, 
was  sich  am  Schlüsse  der  folgenden  Erörterungen  von  selbst 
diessfalls  ergeben  wird. 

Wenn  wir  um  der  Verständlichkeit  willen  in  unserer 
Schilderung  von  dem  exquisiten  Medullarcarcinom,  als 
einem  Aftergebilde ,  welches  alle  Attribute  des  bösartigsten 
Krebses  vereinigend  und  ganz  treffend  durch  die  eben  ausge- 
sprochene Benennung  bezeichnet,  ausgehen  ,  so  müssen  wir 
doch  gleich  Eingangs  erwähnen,  dass  es  nirgend  mehrere 
von  einem  cardiualen  Charakter  abweichende  Bildungen  gebe, 
als  hier ,  d.i.  Abweichungen  von  dem  medullären  enkepha- 
loiden  Charakter  unseres  Aftergebildes  in  seiner  exquisiten 
Form. 

In  solcher  stellt  das  Medullarcarcinom  im  Allge- 
meinen eine  allerdings  dem  Gehirnmarke  jüngerer  Individuen, 
oder  auch  den  Fischboden  sehr  ähnliche  weiche,  halbflüssige, 
in  grösserer  Menge  angehäuft  fluetuirende,  weisse,  unter  ge- 
wissen Umständen  weiss-  oder  grau-röth liehe,  weissgelbliche, 
rothe,  braunröthliche  (selbst  in  verschiedenem  Saturations- 
grade schwarz  tingirte)  Aftermasse  dar. 

Als  selbstständige  Geschwulst  auf  dem  Durchschnitte 
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angesehen,  erscheint  sie  entweder  völlig  homogen,  oder  sie 
bietet  einen  in  verschiedener  Weise  gefächerten ,  gelappten . 
mehr  oder  weniger  deutlich  einen  faserigen  Bau  dar.  Dabei 
ergibt  eine  Behandlang  dnroh  Druck  oder  Schaben  auf  dem 
Durchschnitte  gleichfalls  eine  völlig  homogene  Zusammen- 
setzung aus  einem  unter  Wasser  sich  in  diesem  gleichförmig 
zertheilenden  Parenchyme,  oder  es  sondert  sich  die  ganze 
Masse  in  einen  lockeren  medullären  Bestandteil  und  einen 
andern  consistenteren  ,  welcher  gleichsam  das  Stroma  für 
jenen  bildet  und  als  ein  mehr  oder  weniger  faseriges  oder 
membranös  -  zottiges  Gerüste  erscheint.  Die  relative  Menge 
beider  ist  sehr  verschieden. 

Von  diesem  Verhalten  gibt  es  nun  auffallende  Verschie- 
denheiten ,  die  neben  andern  für  das  freie  Auge  wahrnehm- 
baren Abweichungen  vorzüglich  durch  die  Consistenz  des 
Aftergebildes  gegeben  werden.  Wenn  wir  in  dieser  Rück- 
sicht Aftergebilde  hieher  ziehen  ,  die  sich  von  dem  medullä- 
ren Charakter  so  sehr  entfernen,  dass  sie  endlich  nur  geringe 
Ähnlichkeit  mit  dem  oben  geschilderten  Medullarcarcinom  ha- 
ben, so  glauben  wir  uns  hiezu  durch  die  Combination  sol- 
cher abweichender  Gebilde  mit  dem  exquisiten  Medullarcar- 
cinom an  Ort  und  Stelle  als  Durchdringung  beider  in  einem 
und  demselben  Organe,  so  wie  durch  den  embryonalen  Znstand 
Ihrer  Elemente,  ihr  rasches  Wachsthum  und  bedeutende 
Grosse  hiezu  berechtigt. 

So  gibt  es  einerseits  Medullarcarcinome ,  welche  fast 
rahm  ähnlich  zerfliessen,  ja  solche,  welche  inflltrirt  in  die  Ge- 
webe, z.  B.  das  Marksystem  der  Knochen,  oder  nach  Zer- 
störung der  Parenchyme  in  der  Hülse  des  degenerirten  Or- 
gans, z.  B.  Neurilem  der  Hypophyse ,  Milzkapsel  enthalten , 
einem  milchigen  Safte  gleichen.  In  ihre  Zusammensetzung 
geht  kein  Gerüste  ein. 

Andererseits  gibt  es  hierher  gehörige  Gebilde  —  After- 
massen ,  die  man  sehr  gewöhnlich  als  Medullarcarcinom  im 
Zustande  von  Crudit&t,  als  ein  primitives  Stadium  des  eigent- 
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liehen  medullären  (enkcnhaloidenj  Aftergenildes  betrachtet  — 
welche  an  Consistenz  den  Fibroiden,  dem  Faserknorpel  nichts 
nachgeben.  Unter  diesen  dichteren  Massen  ist  eine  insbe- 
sondere bemerkenswert ,  nämlich :  eine  meist  zu  sehr  an- 
sehnlichem Umfange  heranwachsende,  lappig  -  unebene,  dem 
Ansehen  nach  und  wie  es  die  nähere  Untersuchung  lehrt  auch 
in  der  That  völlig  homogene  weissliche  oder  weisslich-gelb- 
liche,  der  jungfräulichen  Brustdrüse  auffallend  analoge  und 
namentlich  auch  eine  ähnliche  Elasticilät  und  Zähigkeit  dar- 
bietende Aftermasse  —  dieselbe  wahrscheinlich,  welcher 
Abernethy  den  Namen  von  Mammary  Sarcoma  bei- 
legte. Andere  bieten  den  Anschein  eines  drüsigen  Baues , 
z.B.  Ähnlichkeit  mit  dem  Speicheldrüsengewebe,  derCorti- 
calsubstanz  der  Niere  dar. 

Endlich  ist  eben  auch  schon  für  das  freie  Auge  wahr- 
nehmbar die  grosse  Verschiedenheit  bezüglich  der  in  die 
Structur  des  Medullarcarcinoms  eingehenden  Gefässbildung. 
In  keinem  Afterparencbyme  erscheint  sie  so  häufig  als  Wu- 
cherung wie  im  Medullarcarcinom ;  keines  ist  im  Einklänge 
hiemit  so  leicht  zugänglich  der  Hyperämie ,  so  schwellbar 
und  eines  raschen  Wachsthums  fähig ,  in  keinem  findet  so 
leicht  Hämorrbagie  (Apoplexie)  und  Entzündung  Statt ,  als 
im  medullären.  In  derlei  Processen  sind  denn  nun  auch  die 
oben  angedeuteten  anomalen  Färbungen  des  genuinen  weis- 
sen Medullarcarcinoms  begründet. 

So  gross  schon  die  mittelst  des  freien  Auges  zu  erhe- 
benden Verschiedenheiten  sind,  so  sind  noch  bei  weitem 
zahlreicher  jene,  welche  die  elementare  Textur,  die 
mikroskopische  Untersuchung  des  Medullarcarcinoms 
ergibt. 

Sie  zerfallen  in  solche,  welche  die  Elemente  des 
für  das  freie  Auge  als  medulläre  Substanz  erschei- 
nenden B  estan d  theils  betreffen  und  in  solche,  wel- 
che eine  nebenbei  vorhandene  In tercel lu larsubs tan  z , 
ein  Strom  a  darbietet. 
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In  Bezug  der  ersteren  gibt  es  Medullarcarcinome: 

ay  Bestehend  aus  den  Eiterkügelchen  ähnlichen  granu- 
lirfen,mit  mehr  weniger  deutlichem  Kerne  versehenen  Zellen. 

bj  Bestehend  ans  kleineren  und  grosseren  granulirten 
runden  oder  eckigen,  in  Fortsätze  ausgezogenen,  mehr  oder 
weniger  den  Zellen  der  Pflasterepithelien ,  den  Leberzellen, 
derGanglienkugel  ähnlichen  mit  einem  oder  mehreren  Kernen 
versehenen  Zellen. 

Bestehend  aus  spindelförmigen  und  geschwänzten 
kernhaltigen  Zellen  —  Faserzellen,  neben  denen  sich  viele 
andere  ovale  und  runde  vorfinden. 

rf)  Bestehend  aus  ellipsoiden  mit  einem  oder  zwei  Xa- 
cleolis  versehenen  Körperchen  von  '/I00bis  f/5o  Mill.  Durchm. 
—  welche  die  Bedeutung  einer  (heteroplastischen)  über- 
mässigen Entwickelung  von  Zellkernen  haben,  um  so  mehr, 
als  sie  die  Nuclei  der  etwa  mitvorhandenen  Zellen  abgeben. 

e)  Bestehend  aus  runden  oder  ovalen  an  Grösse  und 
Bedeutung  dem  Zellenkerne  entsprechenden  Körperchen. 

f~)  Bestehend  aus  Elementarkörnchen  bis  zur  feinsten 
Punktmasse  —  mit  sparsamen  in  Entwickelung  begriffenen 
Kernbildungen. 

gj  Ein  ferneres  besonders  mit  den  oben  sub  b  genannten 
concurrirendes  Element  sind  schlauchartige  Gebilde  (8. 155) 
und  ganz  vorzüglich  die  Mutterzelle ;  diese  bildet  häufig  ein 
vorragendes  Element  der  Medullarkrebse.  Sie  liegt  auch  hier 
dem  alveolaren  Gewebstypus  des  Medullarkrebses  so  wie  dem 
medullären  Cystocarcinom  zum  Grunde. 

Sämmtliche  diese  Elemente  kommen ,  wenn  auch  in  der 
einen  oder  der  andern  Form  vorwaltend ,  doch  meist  mit  an- 
dern untermischt  vor.  Mit  freiem  Auge  lässt  sich  die  elemen- 
tare Zusammensetzung  eines  vorliegenden  Gebildes  selbst  bei 
grosser  Bekanntschaft  mit  dem  Gegenstande  nur  ahnen ,  nie 
mit  Bestimmtheit  voraussagen.  Die  Consistenz  und  Dichtig- 
keit des  Gefüges  namentlich  kann  dabei  die  verschiedenste 
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sein,  indem  sie  von  der  Beschaffenheit  der  Interceliularsub- 
stanz abhängt.  Nur  bei  einem  Anschein  von  Faserung  l&sat 
sich  ziemlich  auf  eine  Zusammensetzung  aus  spindelförmigen 
oder  geschwänzten  Zellen  schliessen. 

Noch  wichtigere  Verschiedenheiten  gibt  die  Beschaffen- 
heit der  Interceliularsubstanz  und  eines  Stroraa ,  in  welchem 
die  obgenannten  Elemente  gebettet  sind.  Letzteres  entwickelt 
sieh  entweder  aus  diesen  Elementen  selbst,  indem  diese  nach 
den  Gesetzen  der  Zellentheorie  zu  eitfem  faserigen  Gerüste 
werden,  oder  aber  es  geht  unmittelbar  aus  einer  starren  amor- 
phen Interceliularsubstanz  hervor.  Beide  sind  es ,  welche  im 
Medullarcarcinom  eine  für  das  freie  Auge  schon  wahrnehm- 
bare specielle  Structur  in  Form  einer  verschiedentlich  ange- 
ordneten Faserung  und  Lappung  u.dgl.  veranlassen,  in  deren 
Beschaffenheit  auch  ganz  besonders  die  so  differente  Consi- 
stenz  des  Aftcrgebildes  begründet  ist. 

Es  kommen  in  dieser  Rücksicht  vorzüglich  folgende, 
zum  Theile  für  das  freie  Auge  mehr  oder  weniger  wahrnehm- 
bare Formen  vor : 

Ein  Medullarcarcinom  mit  einer  (amorphen)  flüssi- 
gen, halbflüssigen  Interceliularsubstanz;  die  vorgenannten 
formellen  Elemente  vegetiren  in  einem  (medullären)  dünn- 
oder  dickflüssigen  Safte.  —  Sie  gibt  die  sehr  lockeren,  mil- 
chig, rahmahnlich  zerfliessenden ,  enkephaloiden  Me- 
dullarcarcinome. 

b)  Ein  Medullarcarcinom  mit  einer  starren  amorphen 
oder  aber  streiflgen  unbestimmt  faserigen,  von  rundlichen  und 
faserig  ausgezogenen  Kernen  durchstreuten  Interceliular- 
substanz. 

c)  Medullarcarcinom  mit  einem  aus  Faserzellen  (spin- 
delförmigen, geschw&nzten  Zellen)  bestehenden  Stroma,  wel- 
ches aus  der  Entwickelung  der  Elemente  der  Medullarsub- 
stanz  selbst»  mit  Verbrauch  der  Interceliularsubstanz  und 
Verdichtung  des  Aftergebildes  hervorgebt.  In  ihm  sind  die 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  94 
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anderen  im  embryonalen  Zustande  verharrenden  Elemente  ein- 
getragen. 

d)  Medullarearcinom  mit  einem  zarten  hyalinen  struc- 
tarlosen  oder  von  Elementarkörnchen,  von  Kernbildungen  be- 
setzten opaken,  streifigen  oder  zellgewebsartig  flbrillirten 
nierabranösen  Strom» ,  welches  zugleich  die  Grundlage  der 
in  das  Afterparenchym  eingehenden  GefSssramification  ist. 
Die  Räume  zwischen  demselben  sind  von  einer  lockeren  flüs- 
sigen Medullarsubstanz  ausgefüllt,  und  daa  Stroma  leicht 
durch  Schaben,  durch  Druck,  durch  blosse  Einwässerung 
darzustellen.  Zu  einem  Hauptbestandteil  entwickelt  er- 
scheint letzteres  in  dem  Zottenkrebse. 

e)  Medullarearcinom  mit  einem  mehr  oder  weniger  ent- 
wickelten faserigen  Stroma,  dessen  Faserelemente,  aus  einem 
starren  Blasteme  hervorgehend,  bald  der  Zellgewebs-Faser  und 
Fibrille,  bald  der  organischen  Muskelfaser  gleichen.  Es  stellt 
bald  ein  Balkenwerk  dar,  bald  zeigt  es  eine  strahlige  An- 
ordnung ,  seine  Lücken  sind  von  den  embryonalen  Elementen 
ausgefüllt.  Es  erscheint  schon  für  das  freie  Auge  wahrnehm- 
bar als  dichtere,  durch  ihre  Weisse  und  sehnenartigen  Schim- 
mer auffallende,  der  erwähnten  Anordnung  entsprechend  ver- 
laufende Streifen.  Dieses  Stroma  hat  sehr  häufig  die  Bedeu- 
tung eines  mit  dem  Medullarearcinom  combinirten  Faserkreb- 
ses. Oft  genug  ist  es  aber  auch  ein  gutartiges  flbroides  Ge- 
bilde ,  welches  gelegenheitlich  der  Sitz  von  sog.  Verknö- 
cherung  (Knochenconcretion)  wird ,  woher  die  seltsame  Er- 
scheinung, dass  Medullarcarcinome  selbst  in  Weichgebildeo 
von  einem  knochenerdigen  Gerüste  durchzogen  sind. 

Diese  Combination  veranlasst  uns  insbesondere  noch  eine 
andere  Combination  mit  einer  (homöoplastischen)  gutartigen 
Neubildung  in  Form  eines  Stroma  zu  erörtern ,  es  ist  jene 
mit  normaler  Knochentextur. 

f)  Eine  normale  Knochentextur  kömmt  im  Medullarear- 
cinom in  Knochen  überhaupt  sehr  häufig  als  ein  dorniges  oder 
strahl jges  Skelet  oder  Strema  vor-,  jedoch  beschränkt  sich 
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diess  in  der  Regel  auf  die  Basis  des  Artergebildes.  Von  be- 
deutenderem Interesse  ist  ein  Medullarcarcinom,  welches 
durch  und  durch  ein  dichtes  knöchernes  Stroma  besitzt, 
das  als  eine  feinzelüge  diploStische  Knochentexrur  in  ihren 
Räumen  das  Weich-Parenchym  des  Medullarcarcinoms  nach 
Analogie  des  Knochens  und  seines  Marksystems  aufnimmt. 
Ein  solches  Aftergebilde  kommt  allerdings  am  gewöhnlichsten 
in  Knochen  und  in  der  Nfthe  von  Knochen,  aber  auch  in 
Weichgebilden  vor  und  ist  dasjenige,  was  Job.  Müller 
bösartiges  Osteoid  nennt.  Die  in  dasselbe  in  so  gros- 
ser Masse  eingehende  Knochentextur  ist  zwar  eine  höchst 
merkwürdige  Erscheinung ,  allein  sie  hat  keine  andere  Be- 
deutung ,  als  die  eines  Stroma  von  gutartiger  Natur  für  ein 
krebsiges  Weicbparenchym. 

Ein  ausgebreitetes  Gebiet  hat  endlich,  wie  ohen  bemerkt, 
die  Mutterzel  le  und  der  aus  ihr  abzuleitende  alveolare 
Gewebst yp us  im  Medullarcarcinom.  Wir  haben  häufig 
Medullarcarcinome  untersucht,  die  grossentheils  aus  Mutter- 
zellen bestanden;  eines  jedoch  bestand  bloss  aus  Mutter- 
zellen und  bot,  begriffen  in  Fettumsatz ,  ein  eigentümliches 
Ansehen  dar:  die  zahlreichen  Lebercarcinome  bestanden  aus 
einer  Fischrogen-ahnlichen  Anhäufung  von  gelben,  etwamohn- 
korngrossen  Körnchen  —  Matterzellen  mit  fetthaltigen  Toch- 
terzellen gefüllt,  welche  eine  flüssige,  glutinösfettige,  gelb- 
lichbr&unliche  Intercellularsubstanz  lose  zusammenhielt. 

Es  kommen  im  Medullarcarcinome  beide  Formen  der  al- 
veolaren Textur  vor,  d.  i.  sowohl  der  eigentliche  Alveolus  als 
such  das  acinus&hnlich  ausgebuchtete  Hohlgebilde.  Beide,  ins- 
besondere aber  das  letztere  begründet  die  Ähnlichkeit  vieler 
Medullarcarcinome  mit  Drüsentexturen.  Oft  sind  beide  neben 
einander  vorhanden ,  oder  sie  durchdringen  einander  in  der 
Art ,  dass  das  zweite  als  endogene  Bildung  in  dem  Alveolus 
wuchert.  Eben  so  oft  ist  das  Medullarcarcinom  Cystenkrebs. 

Endlich  sind  zumal  auf  der  harten  Hirnhaut  Afterbildun- 
gen nicht  selten ,  welche  bei  täuschender  Ähnlichkeit  mit 
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einer  granulirten  (Brightisch  erkrankten)  Nieren-Corücal- 
substanz  aus  runden  und  rundlichen  Ballen  geschwänzter 
Zellen  bestehen,  die  in  einem  aus  denselben  Elementen 
bestehenden  Lager  gebettet  sind,  sie  strotzen  von  einem  weis- 
sen medullären  Satte,  sind  meist  ansehnlich  vascularisirt 
und  von  schwellender  weicher  Consistenz. 

•  Das  Medullarcarcinom  besteht  der  Hauptsache  nach  aas 
Ei  weiss,  und  daneben  gehen  Fette,  nach  W  i  g  gers  ein  pbos- 
phorhaltiges  Fett  (Gehirnfett),  nach  Gugcrt  Gallenfett, 
ferner  Pyin  nach  Eiohholtz  in  dessen  Zusammen- 
setzung ein. 

Das  Medullarcarcinom  kömmt  sehr  gewöhnlich  in  Form 
Ton  rundlichen  Geschwülsten ,  nebstbei  aber  auch  ursprung- 
lich oder  in  consecutiver  Weise  in  Form  von  Infiltration  in 
das  Gewebe  der  verschiedensten  Organe  vor.  Die  Geschwülste 
sind  häufig  für  das  freie  Auge  scharf  von  den  umgebenden 
Geweben  abgegrenzt,  allein  die  Unmöglichkeit,  dieselben 
ohne  Verletzung  der  letztern  auszuschälen,  und  die  genauere 
Untersuchung  lehrt,  dass  sie  in  die  umgebenden  Gewebe 
greifen  und  dass  sie  sofort  auch  so  wachsen ,  dass  dabei  die 
ursprünglichen  Gewebe  in  Folge  ihrer  Infiltration  in  der  Pe- 
ripherie des  Aftergebildes'  untergehen.  In  andern  Fällen  sind 
sie  ausschälbar  aus  den  Organen  und  haben  eine  sehr  zarte 
zellgewebs-äbnliche  vasculöse  Hülse ;  diese  sind  in  der  Regel 
mit  einem  membranösen  Stroma  versehen,  mehr  oder  weniger 
deutlich  gelappte  Aftergebilde,  welche  selbstständig  fortwach- 
sen und  als  solche  die  Gewebe  bloss  aus  dem  Räume  ver- 
drangen. 

Das  Medullarcarcinom  wächst  einerseits  sehr  häutig  zu 
ungemein  grossen  Massen  heran,  andererseits  ist  es  durch 
sein  Vorkommen  in  namhafter  Anzahl  ausgezeichnet.  Die 
Massenzunahme  besteht  desto  mehr  in  der  Anbildung  em- 
bryonaler Elemente ,  je  rascher  sie  vor  sich  geht  —  wober 
die  Erscheinung,  dass  Medullarcarcinome,  die  seit  längerer 
Zeit  bestehend  mit  einem  Male  zu  einem  grösseren  Umfange 
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heranwachsen,  bloss  an  ihrer  Basis  ein  starres  und  gewehte* 
Stroma,  selbst  ein  knöchernes  Gerüste  haben. 

Das  Medullarcarcinom  ist  seiner  ersten  Entwickelang 
sowohl  als  seinem  Verlaufe  nach  der  acu teste  Krebs. 
Es  erreicht  sowohl  als  ein  vereinzeltes  Aftergebilde  im  Or- 
ganismus ungemein  rasch  das  bemerkte  grosse  Volumen,  als 
es  sich  auch  auf  eine  sehr  acute  Weise ,  bisweilen  im  Ver- 
lanfe  und  unter  den  Erscheinungen  eines  sehr  acuten  typhoi- 
den Fiebers ,  in  grosser  Anzahl  neu  entwickelt.  Die  Form , 
anter  welcher  es  erscheint ,  ist  bezüglich  der  dasselbe  zu- 
sammensetzenden Elemente  desto  mehr  eine  embryonale  (Ele- 
meotarkörnchen,  Kernbildung,  flüssige  Intercellularsubstanz) 
and  somit  die  des  genuinen  Enkephaloids ,  je  acuter  seine 
Bildung  vor  sich  geht.  Wo  immer  acute  Krebsproduction  auf- 
tritt, ist  es  der  Form  nach  die  medulläre. 

Hiemit  stimmt  denn  auch  völlig  überein ,  dass  jeder  an- 
dere Krebs,  zu  einem  luxurirenden  Wachsthum  angeregt,  zum 
medullären  degenerirt,  d.  i.  eine  Combination  mit  diesem  ein- 
geht, indem  die  Neubildung  eine  medulläre  ist,  —  dass  der  aut 
einer  jauchenden  Krebsbasis  hervorwuohernde  Fungus  seiner 
Xatnr  nach  ein  medulläres  Gebilde  ist,  —  dass  jede  conse- 
cutive ,  jede  allgemeine  Krebsproduction  immer  eine  medul- 
läre ist ,  —  dass  es  endlich  kein  Organ  gibt,  in  welchem  das 
Medullarcarcinom  nicht  ursprünglich  als  primitiver  Krebs,  oder 
als  secundäre  Krebsbildung,  als  Theilerscheinung  allgemeiner 
Krebsproduction  vorkäme. 

Bezüglich  des  Letzt  gesagten  kömmt  in  der  That  das 
Medullarcarcinom  in  Organen  vor,  in  denen  man  kaum  je  ein 
anderes  Krebsgebilde ,  z.  B.  namentlich  Faserkrebs  vorfindet: 
Leber,  Nieren,  Lungen,  Hoden,  Lymphdrüsen. 

In  den  Knochen  ist  das  Medullarcarcinom  sehr  hänüg 
durch  ein  wucherndes,  blättrig- strahliges,  dorniges,  knö- 
chernes Skelet  ausgezeichnet;  die  Form  hängt  häufig  augen- 
scheinlich von  der  Natur  und  Anordnung  des  Stroma  ab. 
Ausserdem  bläht  es  bisweilen  den  Knochen  zu  einer  schaligen 
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Kapsel  auf,  oder  es  wirft  viel  häufiger  den  Knochen  zu  einer 
voluminösen ,  blätterig-porösen  Masse  auseinander. 

Das  Medullarcarcinom  ist  der  häufigste  Krebs ,  er  geht 
mit  jedem  andern  CombinaÜonen  ein. 

Die  krebsige  Krase  erreicht  in  der  medullären  all 
dem  Gesagten  zufolge  ihren  höchsten  Grad.  Sie  erfährt 
insbesondere  eine  weitere  Steigerung  durch  Infection  mittelst 
Aufnahme  des  hiezu  vorzüglich  geeigneten  medullären  Bla- 
stems imLymph-  und  Blutgefässe.  Die  unter  ihrem  Einflüsse 
gesetzten  Producte  von  Entzündung  sind  eminent  albumen- 
reiche,  weisse,  opake  Ergösse,  die  sich  zum  medullären 
Krebse  entwickeln  —  auf  serösen  Hauten,  als  medullarkreb- 
sige  Lungenhepatisation  u.  s.  w.  Eben  so  kommt  es  zu  Ge- 
rinnungen des  Faserstoffs  im  Gefässsysteme  —  in  grösseren 
Gefässen  wie  in  der  Capillarität  —  welche  zufolge  einer  be- 
sondern Alienation  des  Faserstoffs  den  medullarkrebsigen 
Charakter  augenfällig  an  sich  tragen  —  medullarkrebsige 
Phlebitis,  Capillarphlebitis  (Ablagerung). 

Wir  können  der  Annahme  eigentlicher  Stadien  des  Me- 
dullarkrebses,  der  Annahme  eines  Stadiums  der  Rohheit,  der 
Erweichung,  der  Jauchung  u.  s.  f.  nicht  beitreten ,  soferne 
diess  durchaus  keine  untereinander  in  einem  nothwendigen 
causalen  Zusammenhange  stehende  Zustände  sind.  Was  man 
als  rohen  Medullarkrebs  ansieht,  ist  die  mit  einer  starren  In- 
tercellularsubstanz  versehene  Varietät,  die  Erweichung  be- 
zeichnet augenscheinlich  den  in  Form  des  eigentlichen  En- 
kophaloids  wuchernden  Medullarkrebs,  welcher  sich  eben  so 
gut  jener  beigesellt ,  wie  er  häufig  primitiv  als  solcher  auf- 
tritt. Die  Jauchung  desselben  und  die  ulceröse  Destruction 
der  Gewebe  ist  endlich  das  Ergebniss  der  Entzündung  des 
Krebses,  einer  zufälligen  Erkrankung  des  Aftergebildes. 

Der  Medullarkrebs  tödtet  häufig  in  Folge  seiner  excedi- 
renden  Vegetation  als  solitfires  oder  über  mehrere  Organe 
ausgebreitetes  Aftergebilde  durch  Cachexie  und  Erschöpfung, 
durch  Behinderung  der  Function  wichtiger  Organe,  wie  z.  B. 
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der  Digestionsorgane ,  grosser  venöser  Gefasse  z.  B.  Venn 
cava  wegen  Obturation;  ferner  durch  Hfimorrhagie,  end- 
lich durch  Entzündung  und  Jaucbung  häufig  unter  den  Er- 
scheinungen von  krebsig  jauchiger  Infection  der  Blutmasse 
(Phlebitis  und  Capillarphlebiüs).  .  . 

Die  das  Reticulum  constituirende  Substanz  kommt  be- 
sonders  in  den  weicheren  Formen  des  Medullaroarcinoms  in 
grösseren  Massen,  als  Anhäufung  von  ansehnlichem  Umfange 
vor.  Bei  Medullarcarcinom  mit  einem  faserigen  oder  membra- 
nösen  Stroma  folgt  sie  grösstenteils  der  Anordnung  dieses 
letztern  und  somit  jener  seiner  Gelasse. 

So  seltsam  es  im  Vergleiche  mit  dem  Gesagten  scheint, 
so  kommen  doch  bei  keinem  Krebse  so  oft  (spontane)  Natur- 
heilungs  vorgange  vor,  als  beim  medullären. 

Hieher  gehört  sowohl  die  hier  sehr  rasch  zu  Stande  kom- 
mende Destruction  dos  Krebses  durch  Jauchung 
und  Necrose,  wie  man  diess  nicht  selten  an  Leichen  mit 
dem  medullären  Uteruskrebsc  beobachtet ,  —  als  auch  die 
Metamorphose,  die  wir  oben  (S.  359)  in  der  Verseif  u  n  g 
und  in  der  Incru  Station  kenne:i  lernten.  Überdiess  ist  es 
ausgemacht,  dass  Medullarcarcinome  im  Panniculus  subcut. 
durch  Re  sorption  verschwinden  und  wiederkehren. 

Am  Schlüsse  der  Erörterungen  über  Medullarcarcinom 
müssen  wir  nun  noch  einiger  Ansichten  gedenken,  welche, 
wenn  sie  auch  in  mancher  Hinsicht  irrig  und  veraltet  sind, 
dennoch  eine  Erwähnung  verdienen. 

Bezüglich  des  Fungus  haematodes  Wardrop  s  und  des 
Medullarcarcinoms  Aberneth y's  müssen  wir  zwar  dem 
Ausspruche  Walters  beitreten  und  beide  für  identisch  hal- 
ten; wir  haben  nfimlich  gefunden,  dass  der  erstere  sich  bei 
näherer  Untersuchung  immer  als  ein  Medullarcarcinom  mit  wu- 
chernder GefÄssbildung  auswies.  Wenn  nun  aber  hiernach  die 
Bezeichnung  Fungus  haematodes ,  —  vonMaunoir  auf  die 
Teleangiectasien  unnöthiger  Weise  angewandt  —  eine  un- 
wesentliche Bedingung  in  dem  Medullarcarcinom  hervorhebt , 
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and  seitdem  zur  Aufstellung  eines  besondern  Aftergebildes 
vielfache  Veranlassung  gegeben  hat,  so  wäre 

1)  einerseits  der  Vorschlag,  jene  Bezeichnung  völlig 
aufzugeben,  plausibel ;  man  hätte  darunter  weiter  nichts  als 
ein  sehr  vascularisirtes  Medullarcarcinom  zu  verstehen , 

2)  andererseits  wäre  jedoch  zu  beachten ,  was  wir  S. 
280  Ober  Gefasswucherungen  erörterten,  dass  es  ohne  Zwei- 
fel Afterbildungen  gebe,  die  ursprunglich  dem  Wesentlichen 
nach  Gefasswucherungen  sind ,  die  sich  aber  im  Verfolge  mit 
Krebs  und  zwar  möglicher  Weise  ohne  Concurrenz  einer 
Anomalie  der  Gesammtcrase  in  Folge  der  in  ihrer  Capillaritat 
stattfindenden  Blutmetamorphose  combiniren  können.  Wir  müs- 
sen hier  abermal  an  van  der  Kolk's  Resultate  der  Injec- 
tionen  (Vgl.  S.  280)  der  fraglichen  Aftergebilde  erinnern,  der 
nach  ihnen  einen  Fungus  haematodes  und  ein  Medullarcar- 
cinom sondern  zu  müssen  glaubt. 

Nacbstdem  hat  M  a  u  n  o  i  r's  Ansicht  sowohl  in  ihrer  ur- 
sprünglichen  als  auch  in  modificirter  Gestalt  bis  auf  unsere 
Zeit  Eingang  gefunden.  Nach  ihm  besteht  das  Medullarcar- 
cinom in  Produktion,  Erguss  von  wahrer  Nervenmasse ,  — 
der  Markschwamm  geht ,  als  Anwendung  hievon  auf  die  im 
Bulbus  vorkommenden  Krebsgebilde,  von  der  Retina  und  dem 
Nervus  opticus,  der  sog.  Fungus  haematodes  dagegen  von 
der  Choroidea  aus. 

Die  Ansicht  Mau noirs  wird  nun  zwar  durch  die  ele- 
mentare Textur  des  Medullarcarcinoms,  so  wie  durch  den  Um- 
stand ,  dass  dasselbe  io  jedem  andern  Organe  eben  so  gut 
wie  in  Nervengebilden ,  ja  häufig  in  wuchernder  Menge  in 
nervenarmen  Gebilden  vorkömmt,  widerlegt,  allein  bei  ge- 
nauerer Erwägung  kann  man  sich  doch  nicht  verhehlen, 

«)  dass  das  Medullarcarcinom  mancherlei  begründete 
Analogien  mit  dem  Nervenmarke  darbiete , 

dahin  gehören: 
nächst  der  Analogie  im  äussern  Habitus  eine  analoge 
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chemische  Zusammensetzung  aas  Eiweiss  und  phosphor- 
haltigem  und  Gallen  -  Fett ; 

die  Ähnlichkeit  des  Verhaltens  der  medullären  Aftermasse 
bei  Erkrankungen  mit  dem  des  Gehirnmarks ,  namentlich  bei 
Häinorrhngie  und  Entzündung  (rother  Erweichung)  ; 

das  Vorkommen  einer  der  gelben  Gehirnerweichung  nach 
Habitus  und  wahrscheinlich  auch  innerer  Begründung  ähn- 
lichen Erkrankung  der  medullären  Aftermasse; 

auch  die  Verwandtschaft  des  Pigments  zur  medullären 
Aftermasse ,  als  Analogie  mit  dem  Eingehen  von  Pigment  in 
verschiedene  Nervengebilde. 

b)  Dass  das  Medullarcarcinom  darin  allerdings  eine 
Verwandtschaft  zum  Nervengewebe  äussere,  dass  es  im 
Bulbus  ganz  gewöhnlich  von  der  Retina  und  vom  N.  opticus 
ausgehe ,  und  dass  Nerven  überhaupt  im  Bereiche  von  Me- 
dullarcarcinom sehr  bald  darin  untergehen. 

An  das  Medullarcarcinom  reihen  wir  Afterbildungen, 
welche  demselben  verwandt  sind,  als  Unterarten  oder  Va- 
rietäten an: 

a,    Cancer  melanodes. 

Das  Eingehen  von  Pigment  in  die  Textur  irgend  eines 
krebsigen  Aftergebildes  macht  dieses  zu  einem  Cancer 
melanodes.  Nirgend  kömmt  diess  jedoch  in  dem  ausge- 
zeichneten Grade  vor,  als  in  einem  Krebsgebilde,  welches 
in  jeder  Rücksicht  dem  Cancer  medullaris  gleicht.  In  derThat 
kann  man  sagen ,  der  Cancer  melanodes  (die  sog.  bös- 
artige Melanose.  Vgl.  8.304)  sei  ein  bloss  durch  das 
vorhandene  Pigment  modificirtes  Medullarcar- 
cinom, oder  das  genuine  weisse  Medullarcarci- 
nom sei  vom  Cancer  melanodes  nur  durch  den 
Gehalt  des  letztern  an  Pigment  unterschieden 
—  eine  Idee,  welche  zu  ihrer  Zeit  schon  Meckel,  von 
Walther  u.  A.  ausgesprochen  haben.  Es  wird  sich  diess 
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aus  den  folgenden  Erörterungen  ergeben  und  wir  reihen  dess- 
halb  auch  den  Cancer  melanodes  unmittelbar  an  das  Carcinoma 
medulläre  an: 

Der  Cancer  melanodes  als  selbstständige  Ge- 
schwulst bietet  bezuglich  seines  Habitus  alle  die  vom  Cancer 
medullaris  aufgeführten  Bedingungen  dar;  für  das  freie  Auge 
erscheint  er  auf  dem  Durchschnitte  eben  auch  bald  als  eine 
homogene,  bald  als  eine  faserige  oder  gelappte  After- 
masse,  bald  von  festerer,  bald  von  lockerer  hirn mark- ähn- 
licher Consistenz.  Die  geuauere  Untersuchung  weist  darin 
einerseits  Elementarkörnchen ,  Kerne ,  Zellen  von  rander, 
länglichrunder,  geschwänzter,  eckig  ausgezogener  Form, 
andererseits  die  verschiedensten  In tercellularsubs tanzen  und 
Stromata  nach.  Am  gewöhnlichsten  ahmt  der  Cancer  melano- 
des die  enkephaloide  Varietät^  des  Medullarcarcinonis  mit  run- 
und  geschwänzter  Zelle  und  einem  membranösen,  raembra- 
nös-zotügen  Stroma  nach. 

Diese  Aft ergebil de  sind  vor  Allen  durch  ihre  schwarze, 
(d.  i.  schwarzbraune),  braune,  ins  broncegrüne  ziehende, 
rostbraune  Färbung  auffallend.  Gemeinhin  lehrt  schon  der 
erste  Überblick  der  so  gewöhnlich  in  grösserer  Anzahl  vor- 
handenen Aftergebilde,  dass  diese  Färbung  etwas  Accessori- 
sches  sei.  Man  findet  nämlich  neben  durch  und  durch  farbi- 
gen auch  völlig  pigmentlose  weisse  Aftergebilde,  und  zwi- 
schen beiden  Extremen  andere,  welche  in  den  verschieden- 
sten Verhältnissen  in  Form  von  Punktirtsein,  von  sternförmigen 
Flecken,  von  verästigten  anastomosirenden  Striemen  pigmentirt 
sind.  Das  weisseAftergebilde  erkennt  man  alsbald  als  (genuines) 
weisses,  ganz  gewöhnlich  enkephaloides  Medullarcarcioom. 

Die  nähere  Untersuchung  ergibt  je  nach  Umständen  eine 
bald  grössere,  bald  geringere  Menge  von  Pigment,  selbst  in 
den  ganz  schwarzen  immer  Elemente  —  Zelle  und  Inter- 
cellularsubstanz  —  genug ,  frei  vom  Pigmente. 

Das  Pigment  kommt  frei  oder  in  Zellen  eingeschlossen 
in  allen  den  S.  300  erörterten  Formen  vor.  Seine  Grundlage 
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ist,  wie  eben  dort  gelehrt  worden ,  wie  aber  hier  insbeson- 
dere die  Untersuchung  von  acut  producirtem  oder  in  luxuriren- 
der  Massenvermehrung  begriffenem  Cancer  melanodes  unwi- 
derleglich erweist,  Blutroth  —  in  freiem  aufgelösten  Zu- 
stande oder  geradezu  das  Blutkügelchen  mit  seinem  Pigmente. 
Io  solchen  Fällen  ähnelt  das  Aftergebilde  einem  Blutergusse, 
in  welchem  man  neben  dem  Blasteme  und  den  Elementen  des 
Medullarcarcinoms  Blut  auf  den  verschiedensten  Stufen  von 
Farbenveränderung  und  Umstaltung  zu  dem  Pigmente  findet. 

Die  chemische  Analyse  muss  die  Bestandteile  des  Me- 
dullarcarcinoms  und  das  Pigment  mit  seiner  Grundlage  er- 
weisen. (B  arruel  und  Henry  haben  in  der  Melanose  vom 
Menschen  Blutroth,  Faserstoff,  drei  Arten  von  Fett,  be- 
trächtliche Mengen  von  phosphorsaurem  Kalk  und  Eisen  ge- 
fooden.) 

So  wie  das  Medullarcarcinom  kömmt  der  Cancer  mela- 
nodes auch  inflltrirt  in  das  Gewebe  von  Parenchymen  eben  so 
wie  von  häutigen  Gebilden  ,  z.  B.  Dura  mater ,  vor. 

Den  Cancer  melanodes  kann  man  eben  seines  Pigments 
halber  im  Beginne  seines  Auftretens  in  ganz  kleinen  punkt- 
förmigen Massen  beobachten ,  welche  bei  genauerer  Besich- 
tigung fein  verästelt  erscheinen. 

Der  Cancer  melanodes  wächst  wie  das  genuine  Medul- 
larcarcinom oft  zu  einem  ausserordentlichen  Umfange  heran, 
noch  gewöhnlicher  ist  sein  Auftreten  in  vielen ,  ja  den  mei- 
sten Organen  zugleich.  Nicht  selten  geschieht  die  Verviel- 
fältigung desselben  auf  eine  rasche  Weise,  ja  sie  erfolgt 
bisweilen  gleichwie  die  des  genuinen  Meduüarcarcinoms  sehr 
acut  unter  den  Erscheinungen  eines  typhoiden  Fiebers. 

Der  Cancer  melanodes  kömmt  wohl  in  allen  Organen  und 
Geweben  vor,  wir  haben  denselben  im  Gehirne  und  an  Ner- 
ven ,  am  Bulbus ,  in  den  Lungen,  in  der  Schilddrüse,  in  der 
Leber,  Milz,  Nieren,  in  den  Knochen,  Lymphdrüsen,  in  den 
Ovarien,  in  der  Darmschleimhaut  und  unter  ihr,  zwischen 
den  Gekrösplatten ,  in  der  Haut  und  im  subcutanen  ZelJge- 
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Organen  zugleich  ood  dabei  in  manchen  in  wuchernder  Menge, 
in  der  Re^el  in  der  oben  bemerkten  gleich  beim  ersten  Anblicke 

carciaom  .  vorhanden. 

In  letzterer  Rückzieht  ist  ganz  ausgezeichnet  die  Leber, 
nur  ia  höchst  seltenen  Fällen  ist  sie  bei  der  ganz  «rewöhn- 
lichen  au*srehreiteten  Production  von  Cancer  melanodes  nicht 
ia  vorwiegender  Menge  davon  befallen. 

Die  Beobachtungen  von  Cancer  melanodes  betrefTea  zwar 
der  Mehrzahl  nach  Individuen  in  der  mittleren  Lebensperiode 
und  über  diese  hinaus  .  jedoch  haben  wir  gleich  Andern  den- 
selben nahezu  eben  so  oft  auch  schon  im  jugendlichen  Le- 
bensalter beobachtet. 

Die  dem  Cancer  melanodes  zum  Grande  lie- 
gende  Crase  ist  ohne  Zweifel  im  Wesentlichen 
die  medulläre.  Neben  dem  Medullarcarcinom  bleibt  aber 
immer  noch  die  Erscheinung  des  Pigments  zu  er- 
läutern. 

Zu  diesem  Behufe  könnte  man  an  eine  besondere  dys- 
krasische  Constitution  des  Blntroths  und  der  Blutkugelchen 
denken,  eine  Krasc  etwa  analog  jener  des  Pfortaderblutes, 
d.  i.  einen  fortwährenden  Überschuss  an  alternden  und  zer- 
fallenden zum  höchsten  Grade  von  Farbensaturation  gediehe- 
nen Blutkörperchen  in  einem  fibrinarmen  den  Farbstoff  auf- 
nehmenden Plasma  -  was  eine  Unterstützung  etwa  in  der 
so  oft  mit  Cancer  melanodes  vorkommenden  ,  die  eminenten 
Grade  von  Venositat  bezeichnenden  Cachexie  mit  livid-bräun- 
licher  Färbung  der  allgemeinen  Decken,  so  wie  in  dem  Um- 
stände, dass  der  Cancer  melanodes  besonders  reich  an  Pig- 
ment in  Organen  wie  die  Leber,  die  Choroidea  vorkömmt, 
in  welchen  zu  verschiedenen  Zwecken  im  physiologischen 
Zustande  die  Ausscheidung  von  Pigment  (von  verbrauchten 
Blutkörperchen)  Statthat,  finden  könnte. 
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Allein  —  abgesehen  von  vielen  Ausnahmen  in  letzterer 
Rücksicht  —  würde  man  hierbei  desto  gewisser  höchst  wich« 
tigc  locale  Vorgänge  übersehen ,  jemehr  im  Cancer  melano- 
des  nicht  Blutroth,  sondern  vorzugsweise  Blutkügelchen 
selbst  die  Grundlage  des  Pigments  darstellen ,  und  je  gewis- 
ser diese  nicht  aus  dem  Gesammtblute  stammen. 

Es  Trägt  sich  nämlich,  woher  kömmt  das  Blut  als 
Grundlage  des  Pigmentes,  und  sodann,  was  ver* 
anlasst  die  U rast altung  desBlutes  zum  Pigmente. 
Letztere  Frage  ist  um  so  begründeter ,  als  im  Medullarcar- 
cinom  sonst  sehr  häufig  Blutergüsse  (Extravasate)  Statt  fin- 
den, ohne  dass  daraus  das  Pigment  des  Cancer  melanodes 
hervorgeht. 

In  erster  er  Rücksicht  sind  wir  durch  Beobachtungen 
überzeugt ,  dass  das  dem  Pigmente  zum  Grunde  liegende 
Blut  im  Cancer  melanodes  nicht  —  wenigstens  der  Haupt- 
sache nach  nicht  —  Extravasat  aus  einem  vollendeten  Ge- 
fässapparate  desselben,  sondern  vielmehr  ein  eben  in  Mutter- 
zellen neu  erstandenes  Blut  sei,  welches  innerhalb  dieser  oder 
aber  ausserhalb  —  nachdem  sie  geplatzt  oder  auf  andere 
Weise  eröffnet  worden  —  die  Umstaltung  zu  Pigment  erfährt. 

Aus  dem  Umstände,  dass  diese  Umstaltung  innerhalb 
Mutterzellen  vor  sich  geht,  weichein  einem  Ausbuchtungs- 
und Verästigungsprocesse  zu  einem  Capillargefässsysteme 
(S.  275)  begriffen  sind ,  erklärt  sich  die  Erscheinung ,  dass 
das  Pigment  beim  Beginne  seines  Auftretens  in  dem  Paren- 
cbyme  eines  genuinen  weissen  Medullarcarcinoms  in  Form 
von  fein  verästigten  sternförmigen  Punkten  und  Flecken  (S. 
378)  erscheint.  Und  hierin  begegnen  wir  der  Meinung  (Cars- 
well's),  dass  der  Cancer  mel.  ursprünglich  in  feinen  und  ca- 
pillaren  Gefässen  (Venen)  entstehe,  welche  Cruveilhier 
auf  alle  Krebse  ausdehnt  —  eine  Meinung,  welcher  bezüg- 
lich des  Pigmentes  selbst  —  wie  aus  dem  Vergleiche  unse- 
rer Ansicht  hervorgeht  —  im  Allgemeinen  eine  nicht  unrich- 
tige Auflassung  zum  Grunde  liegt ,  welche  aber  in  der  Aus- 
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debnung  ,  die  ihr  Cruveilhier  gibt ,  leicht  zu  widerlegen 
ist.  (Vgl.  8.  344.) 

Bezoglieh  der  zweiten  Frage  lasst  sich  nnter Anderra 
namentlich  darauf  hin,  das«  das  zu  Pigment  verwendete  Blut 
nicht  aus  dem  Gcsaroratblute  stammt  und  somit  keine  dyskra- 
sische  Constitution  von  dort  her  mitbringt,  im  Allgemeinen 
vermuthen,  es  liege  in  der  medullarkrebsigen  Basis  des  Car- 
cinoma melsnodes  Etwas,  welches  die  Umstaltung  eines  eben 
erstandenen  Blutes  zu  Pigment  veranlasse. 

Der  Cancer  melanodes  tödtet  gemeinhin  in  Folge  seiner 
über  viele  Organe  ausgebreiteten,  in  ansehnlicher  Menge 
stattfindenden  Production ,  so  wie  der  einer  solchen  luxuri- 
renden  Afterbildungen  entsprechenden  Dyskrasie  dnreh  Er- 
schöpfung und  Tabes.  Selten  gebt  der  Cancer  melanodes  in 
Verjauchung  Ober,  und  tödtet  im  Verlaufe  dieser  unter  hin- 
zutretenden Hämorrhagien  oder  ohne  solche  durch  Er- 
schöpfung. 

b.    T  y  p  h  u  i  m  a  i  i  e. 

Das  in  dem  Follikelapparate  des  Darms  und  in  den  £e- 
krösdrüsen  beim  Darmtyphus,  in  den  Bronchialdrüsen  beim 
Broncho  typhus  producirte  ,  so  wie  höchst  wahrscheinlich  das 
in  die  verschiedenen  peripheren  Lymphdrüsen  beim  Pest- 
typhus gesetzte  Product  einer  Entzündungsstase  mit  typhö- 
sem Blutfactor  erscheint  uns  in  so  zahlreichen  Einzelnheiten 
analog  der  Masse  des  Medullarcarcinoms,  dass  wir  nicht  an- 
stehen ,  einer  seit  Langem  fixirten  Ansicht  zufolge  dasselbe 
hier  einzureiben. 

Die  Typhusmasse  erscheint  in  exquisiten  Fallen,  in  Fal- 
len von  luxurirender  tumultoarischer  Production  derselben  als 
eine  röthlich-grauliche,  röthlich-weissliche,  weisse,  lockere, 
namentlich  in  den  Gekrösdrüsen  fast  zerfliessend  lockere, 
fluetuirende,  markige  Substanz,  welche  ihrem  Habitus  nach 
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die  auffallendste  Ähnlichkeit  mit  der  enkephaloiden  After- 
masse darbietet. 

Die  Typhusmasse  geht ,  nachdem  sie  eine  gewisse  Zeit 
lang  in  ihrem  ursprünglichen  Zustande  von  sog.  Rohbeit  be- 
standen, eine  Lockerung  und Necrose  ein,  welche  das  Mittel 
ihrer  Entfernung  von  den  normalen  Geweben  ist.  In  manchen 
Fällen  und  Epidemien  erscheint  diese  Lockerung  als  eine 
Entwickelung  der  Typhusmasse  im  Follikelapparate  sowohl , 
wie  in  den  Lymphdrüsen  zu  einem  wuchernden  blutenden, 
partienweise  necrosirenden  Schwammgebilde  (Schleimhaut- 
schwämme H  e  u  s  i  n  g  er  s).  Namentlich  dieses  letztere  bietet 
die  grösste  Analogie  mit  dem  medullären  Fungus  dar. 

Die  elementare  Zusammensetzung  der  Typhusmasse  ist 
eine  embryonale  —  Elementarkörnchen  ,  Kernbildungen  ,  — 
kernhaltige  Zellen  sind  gemeinhin  in  geringer  Menge  vor- 
handen, jedoch  gilt  dies»  vorzüglich  von  der  Typhusmasse 
am  Darme;  jene  in  den  Gekrösdrüsen  zeigt  häufig  kernhaltige 
Zellen ,  selbst  Mutterzellen  mit  mehreren  Kernen. 

Auch  der  Eiweissgehalt  der  Typhusmasse  und  die  ge- 
nuine Typhuskrase,  welcher  faserstoffige  Exsudationen  fremd 
sind ,  involvirt  eine  Analogie  mit  dem  Medullarcarcinom  und 
seiner  Krase.  Alle  in  der  Typhusinasse  selbst  so  wie  neben 
ihr  auf  demselben  Substrate  —  der  Darmschleimhaut  —  oder 
in  einem  andern  Gebilde  vorkommenden  faserstoffigen  Pro- 
ducte  gehören  nicht  dem  genuinen  Typhusprocesse ,  sondern 
einer  secundären  croupösen  Krase  an,  zu  welcher  die  typhö- 
se in  verschiedenen  Perioden  ihres  Verlaufes  so  häufig  um- 
setzt (degenerirt). 

c.    Der  Zottenkrebs. 

■ 

Ein  Aftergebilde ,  über  dessen  krebsige  Natur  in  Anbe- 
tracht der  ihm  zur  Seite  gehenden  Cachexie,  seiner  häufigen 
Combination  mit  den  abgehandelten  Carcinomeu  kein  Zweifel 
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sein  Kann,  wir  reinen  es  wegen  der  nanen  v  erwanaiscnan 
seines  elementaren  Baues  mit  dem  Medullarcarcinoni  an  die- 
ses —  als  eine  Varietät  — -  an.  Es  hat  mit  diesem  überdiess 
die  lockere  Consistenz,  bedeutende  Vascularisation  and  damit 
die  Disposition  zu  Hämorrhagie  und  Entzündung  gemein. 

Dieses  Aftergebilde  kömmt,  so  viel  wir  wissen,  nur  auf 
Membranen,  und  zwar  vor  Allen  auf  Schleimhäuten  und  ganz 
besonders  auf  jener  der  Harnblase — als  sog.  zottige  Schleim- 
hau (geschwulst  —  nebstdem  wiewohl  viel  seltener  auf  den 
allgemeinen  Decken  und  auf  serösen  Häuten  vor. 

In  seinem  Beginne  erscheint  dasselbe  als  eine  zarte 
strangförmige  Excrescenz  von  verschiedener  Länge,  die  sich 
aus  dem  Gewebe  der  vorgenannten  Gebilde  mit  einer  schein- 
baren Längsfaserung  erhebt,  an  ihrem  freien  Ende  sich  vor* 
erst  in  Äste  und  Zweige  spaltet  und  sodann  erst,  oder  aber 
unmittelbar  zu  zarthäutigen  Zotten  sich  entwickelt  und  mit 
dieser  Lockerung  ihres  Gefüges  nächst  dem  freien  Ende  kol- 
big  oder  blumenkohlartig  anschwillt.  Immer  enthält  dieser  Ab- 
schnitt der  Excrescenz  einen  weisslichen  oder  weiss-röthli- 
chen  enkephaloiden  Saft,  sie  ist  insbesondere  hier  ungemein 
gefössreich  und  im  recenten  Zustande  blauröthlich. 

Eine  genauere  Untersuchung  zeigt,  dass  das  Aftergebilde 
aus  einem  membranos-faserigen,  im  Stiele  dioht  in  sich  gefal- 
teten Gewebe  besteht,  welches  gegen  das  freie  Ende  zu  einem 
Stroma  für  den  eingelagerten  enkephaloiden  Bestand theil  wird. 
Jenes  Stroma  ist  eine  zarte,  structurlose  oder  streifige,  fein 
gefaserte,  mit  Elementarkörnchen  und  Kernen  besetzte  Mem- 
bran ,  und  der  enkephaloide  Saft  besteht  aus  Elementar- 
körnchen,  Kernbildungen  und  Zellen  von  der  verschieden- 
sten Form. 

Solche  Excrescenzen  wuchern  nicht  selten  in  grosser 
Menge  vereinzelt  oder  dicht  in  Gruppen  beisammen  vor  Allem 
auf  der  Harnblasen -Schleimhaut  und  geben  derselben  ein 
langzottiges  Ansehen — ein  Zustand,  den  man  bei  An  dral  als 
anomale  Entwicklung  von  Schleimhautvülia  aufgeführt  findet. 
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Sehr  gewöhnlich  wachem  sie  an  einer  umschriebenen 
Stelle  von  verschiedenem  Umfange  besonders  dicht  neben- 
einander und  verschmelzen  endlich  am  Stiele  und  dem  ent- 
falteten freien  finde  zu  einem  umfänglichen  mit  einem  Halse 
aufsitzenden  rundlichen  Knollen ,  der ,  je  mehr  er  von  jenem 
enkephaloiden  Safte  enthalt,  desto  mehr  eine  gleichförmige, 
schwellend  weiche  Consistenz  und  seicht  gelappte  Oberfläche 
darbietet,  im  entgegengesetzten  Falle  aber  an  seiner  Peri- 
pherie zottig  ist. 

Das  Aftergebilde  blutet  öfter  spontan,  insbesondere 
erfolgen  aber  bei  dessen  ausserordentlicher  Vulnerabilität 
schon  auf  leichte  Verletzungen  erschöpfende  Blutungen  aus 
demselben. 

Aus  der  Schilderung  des  Aftergebildes  leuchtet  die  me- 
duUarkrebsige  Natur  desselben  ,  namentlich  die  Analogie  mit 
dem  mit  einem  membranösen  Stroma  versehenen  enkephaloi- 
den Medullarcarcinom  (S. 370)  hervor.  Es  ist  augenschein- 
lich nichts  anderes  als  Medullarcarcinom  ,  und  zwar  das  en- 
kephaloide  mit  vorwaltender  Stromabildung. 

d.  Epithelialafterbildungen,  Epithelialkrebse. 

So  sehr  auch  diese  Afterbildungen  häufig  ganz  local 
und  durch  Exstirpation  heilbar  sind,  so  kommen  sie  doch  wie- 
derum in  andern  Fällen  bei  völlig  demselben  morphologischen 
und  chemischen  Verhalten  so  sehr  in  allen  ihren  Erscheinun- 
gen mit  den  Krebsen  überein ,  dass  wir  sie  unter  diese  auf- 
nehmen und,  sofern  sie  zumal  in  ihrem  äusseren  Habitus  zu- 
nächst dem  Medullarcarcinom  ähnlich  sind ,  an  dieses  —  als 
eine  weitere  Varietät  —  anreihen. 

Ihr  Vorkommen  ist,  so  viel  wir  wissen,  fast  auf  Schleim- 
häute und  die  allgemeinen  Decken  beschränkt.  Wir  haben 
selbe  auf  der  Schleimhaut  des  Larynx  und  der  Trachea ,  auf 
der  Schleimhaut  des  Magens  und  Mastdarms,  der  Harnblase, 
Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  25 
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auf  und  in  der  allgemeinen  Decke  und  in  den  subcutanen  Ge- 
weben zumal  im  Gesichte,  an  den  Lippen  und  Wangen,  am 
Scrotum  und  auf  der  Eichel  und  dem  Präputium,  auf 'den 
Äussern  Schamlefzen ,  auf  der  Haut  der  Unterschenkel  und 
des  Fassrflckens  gesehen.  In  Parenchymen  haben  wir  sie 
bloss  einmal  und  zwar  in  der  Leber,  eingehülst  in  eine  zell- 
gewebs-faserige  Kapsel,  beobachtet. 

Auf  Schleimhäuten  erscheinen  diese  Aftergebilde  ge- 
wöhnlich in  Form  von  meist  ziemlich  dick  gestielten,  im  All- 
gemeinen rundlichen,  blumenkohlartigen  oder  warzig -blatte- 
rigen, drusig -höckerigen,  weisslichen  ,  weissröthlichen , 
blauröthlichen ,  vascularisirten ,  bald  ziemlich  derben,  bald 
lockeren  ,  sehr  vulnerablen,  beim  Drucke  sehr  leicht  ausein- 
ander weichenden  Geschwülsten.  Auf  der  allgemeinen  Decke 
bilden  sie  bisweilen  ähnliche ,  gelegenheitlich  ziemlich  um- 
fängliche Geschwülste,  häutiger  erscheint  das  Aftergcbilde  als 
eine  über  namhafte  Strecken  sich  diffundirende  Degeneration 
der  Haut,  wobei  diese  eine  warzig-blätterige,  höckerige, 
wie  mit  wuchernden  Papillen  besetzte ,  oder  aber  bei  andern 
Structurverhältnissen  des  Neugebildes  eine  drüsenartige, 
wunde,  weissröthliche  oder  rothe  Fläche  darbietet,  welche 
allmälig  mit  ulceröser  Destruction  und  Abstossung  des  After- 
gebildes zu  einem  oder  mehreren  von  einem  Walle  umgebe- 
nen Geschwüren  ausartet. 

Die  genauere  Untersuchung  weist  nach,  dass  diese  After- 
gebilde ganz  und  gar  aus  Zellen  bestehen,  welche  uns 
bisher  in  jeder  Rücksicht  den  Epidermidalzellen  oder 
den  grösseren  Epithelialz  eilen  der  Pflaster  fo  r- 
mation  höchst  analog  sowohl  an  und  für  sich  als  auch  be- 
züglich ihrer  Entwickelung  erschienen.  Die  reifen  Zellen 
sind  häufig  von  colossaler  Grösse ,  abgeplattet ,  meist  von 
rhomboidaler  Gestalt,  mit  einem  oder  zwei  ovalen,  röthlich, 
gelbröthlich  tingirten  Kernen  versehen.  Die  jüngeren  sind 
kleiner,  rundlich,  rund,  hell  oder  aber  namentlich  rings 
um  den  Kern  in  Form  eines  scharf  begrenzten  Hofes  gra- 
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nulirt,  Und  neben  ihnen  sind  rundliche,  blassrö  (bliche  Kerne 
vorhanden.  Die  filteren  Zellen  sind  schuppenartig  platt,  ihr 
Kern  nndeatlich  oder  er  ist  völlig  verschwunden. 

Als  weitere  Entwicklung  bringt  es  die  Zelle  nicht 
weiter  als 

a)  zu  einer  Verlängerung  in  einer  Richtung  mit 
Umstaltung  zu  einem  geschobenen  Parallelogramm 
oder  einem  bandförmig  an  beiden  Enden  in  eine  kurze  Spitze 
endigenden  Blättchen. 

b)  zu  einer  Mutterz  eile,  in  der  eine  zweite  Gene* 
ration  von  Zellen  Statt  findet  —  eine  Entwickelung ,  die  die 
Grundlage  zu  einer  areolaren  Anordnung  der  übrigen 
umgebenden  Elemente  wird. 

Diese  Elemente  werden  durch  eine  sehr  sparsame  un- 
merkliche Intercellularsubstanz  zusammengehalten ,  weichen 
bei  massigem  Drucke  oder  ohne  diesen  im  Gefolge  der  Ein- 
wirkung von  Essigsäure  oder  andern  Säuren,  welche  die  In- 
tercellularsubstanz auflösen,  auseinander. 

Die  Zellen  selbst  zeigen  gegen  Essigsäureje  nach  ihrem 
Alter  verschiedenes  Verhalten,  indem  die  älteren  dadurch 
nicht  verändert,  die  jüngeren  dagegen  heller  und  allmälig  mit 
deutlicherem  Hervortreten  des  Kerns  aufgelöst  werden.  Mit 
Wasser  angerieben  geben  sie  demselben  eine  weissliche  Trü- 
bung und  die  jungen  Zellen  verleihen  überhaupt  der  sie  bin- 
denden lockereren  Intercellularsubstanz  ein  enkephaloides 
Ansehen. 

Höchst  merkwürdig  ist  die  secundäre  Anordnung  dieser 
Elemente.  Sie  besteht 

a)  in  einer  Aneinanderlagerung  zu  warzigen ,  warzig- 
blätterigen Gebilden , 

b)  in  einer  Aneinanderlagerung  zu  cylindrischen  oder 
kantigen  Fasern  oder  Schäften  ,  die  zu  Bündeln  unter  einan- 
der vereinigt,  dem  Aftergebilde  eine  faserige  Structur,  einen 
faserigen  Riss  verleihen; 

e)  in  einer  areolaren  Anordnung.  Gestreckte  Zellen  von 
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Her  obbemerkten  secundären  Form  Umkreisen  runde  Lücken , 
in  denen  eine  Brut  jüngerer  runder  oder  von  gegenseitiger 
Abplattung  bei  grosser  Menge  polygonaler  kernhaltiger  Zel- 
len steckt. 

Diese  Afterbildung  constituirt  nun  im  Larynx  die  von 
A 1  b  e  r  s  sog.  warzigen  Kehlkopfsgeschwülste,  auf  und  in  der 
allgemeinen  Decke  manche  lockere,  succulente,  anscheinend 
faserige ,  meist  sehr  empfindliche  Warzen ,  eine  grosse  An- 
zahl der  Lippenkrebse ,  den  Hodensack-  oder  Schornstein- 
fegerkrebs, eine  nicht  seltene  condylomaähnliche  Ausartung 
der  Glans  penis ,  den  Krebs  der  äussern  Sexualien  des  Wei- 
bes zumal  den  Krebs  der  äussern  Labien,  —  von  denen  viele, 
und  namentlich  die  Lippenkrebse  eine  anscheinend  drüsige 
in  alveolarer  Textur  bedingte  Structur  haben. 

Von  der  allgemeinen  Decke  greifen  sie  in  subcutane  Ge- 
webe ohne  Unterschied ,  selbst  in  Knochen  ;  von  Schleim- 
häuten in  die  submucösen  Gewebe,  am  Larynx  so  gewöhn- 
lich in  die  Giesskannenknorpel,  dass  man  zu  dem  Glauben 
verleitet  wird,  das  Aftergebildc  möge  bisweilen  ursprünglich 
aus  diesen  kommen. 

Der  Epidermidalkrebs  jaucht  im  Gefolge  von  Entzündung 
in  Form  eines  Geschwürs,  welches  seinem  Habitus  nach  dem 
exquisitesten  Krebsgeschwüre  gleicht  ;  die  Basis  desselben 
ist  von  einem  gelblich  -  weissen  ,  weissen  ,  rahmähnlichen , 
grösstentheils  aus  glänzenden  röthlichen  Kernen  bestehen- 
den Exsudate  bekleidet. 

Zu  diesem  Aftergebilde  gehören  endlich  ohne  Zweifel 
die  aus  einer  warzenartigen ,  hellen ,  härtlichen  Protube- 
ranz  sich  entwickelnden  ,  der  Form  nach  mit  ulcerirendem 
Krebs  völlig  identischen  Geschwüre  vorzüglich  im  Gesichte 
bejahrter  Individuen.  Die  Basis  und  Ränder  der  Geschwüre 
bestehen  in  einer  amorphen  Bindemasse  aus  runden  ,  glän- 
zenden ,  farbigen  (röthlichen)  Kernen ,  und  eine  gleiche  Zu- 
sammensetzung zeigt  das,  das  Geschwür  bekleidende  weisse 
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rahmähnliche  Seoret  (Exsudat).  Sie  stellen  embryonale  Sta- 
dien des  im  Vorigen  verhandelten  epithelialen  Krebses  dar. 

Aach  manche  epidermidale  Lippen  krebse  sind  so  embryo- 
nal constituirt. 

4.  Carcinoma  fasoicu  1  atu  m  (Joh.  Müller), 

ehedem  auch  (eben  von  J o h.  Müller)  Carc.  hyalinum 
wegen  seiner  Öfteren  gallertartigen  Durchscheinbarkeit  ge- 
nannt. Eine  Afterbildung  ,  welche  unserer  Beobachtung  zu- 
folge höchst  selten  vorkömmt ,  die  wir  zweimal,  und  zwar 
einmal  in  der  Brustdrüse ,  und  einmal  in  den  meisten  innern 
Organen  zugleich  (als  beinahe  allgemeine  Krebsproduction) 
gesehen  haben. 

Der  erste  Fall,  den  wir  zugleich  genauer  untersuchen 
konnten,  betraf  ein  Aftergebilde  von  ansehnlicher  —  beinahe 
Kindskopf  —  Grösse,  von  unebener  knolliger  Oberfläche,  von 
blassgelblicher  Farbe  und  gallertartiger  Durchscheinbarkeit, 
dabei  von  namhafter  Consistenz.  Es  bestand  aus  einem  Aggre- 
gate von  Knollen,  welche  selbst  in  mehr  oder  weniger  zahl- 
reiche von  wechselseitiger  Anlagerung  kantige  Kegel  zer- 
fielen, deren  krause,  kerbige  Basis  nach  aussen,  deren  Spitze 
nach  innen  gerichtet  war,  so,  dass  die  Spitzen  aller  Kegel  ei- 
nes Knollens  in  einem  gemeinschaftlichen  Ceutrum  zusam- 
mentrafen. Die  Intersectionen  zwischen  den  einzelnen  Knol- 
len nahm  eine  etwas  mass  en reichere ,  jene  zwischen  den 
einzelnen  Kegeln  eine  zartere,  h&utige,  weissliche,  zelJge- 
webeartige  Bindemasse  ein.  Gefasse  verliefen,  so  weit  man  Bie 
in  einem  Zustande  massiger  Injection  verfolgen  konnte ,  in 
einer  den  Kegeln  parallelen  Bichtung.  Die  mikroskopische  Un- 
tersuchung zeigte ,  dass  das  Parenchym  der  eigentlichen  Af- 
termasse aus  ziemlich  gestreckten ,  zarten ,  von  der  Spitze 
jener  Kegel  nach  der  Peripherie  verlaufenden  hellen  Fasern 
Bestand ,  zwischen  denen  —  in  einem  fast  klaren  Safte  — 
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schwänzte Zellen  eingelagert  waren. 

Wenn  auch  dieses  Aftergebilde,  namentlich  bezüglich 
des  Vorhandenseins  embryonaler  Kiemente,  nicht  ganz  der 
Beschreibung  des  Carc.  fasciculatum  Joh.  Müllers 
entspricht ,  so  kommt  es  doch  in  andern  Rücksichten  so  sehr 
damit  überein ,  dass  wir  es  ohne  Anstand  für  ein  besonderes 
Aftergebilde  und  zwar  für  das  Carc.  fasciculatum  oder 
hyalin  um  halten. 

In  dem  andern  Falle  war  die  secundäre  Anordnung  der 
grossen  kegelförmigen  Bündel  nicht  so  regelmässig  und 
durchgreifend  die  vorhin  bezeichnete,  die  Consistenz  eine 
lockerere,  die  hyaline  Beschaffenheit  dieselbe. 

Nach  Joh.  Müller  ist  diese  letztere  nicht  constant, 
wesswegen  er  auch  nach  spatern  Beobachtungen  dem  ehedem 
vorgeschlagenen  Namen  Carc.  h  y  a  1  i  n  u  m  jenen  von  Carc. 
fasciculatum  substituirte. 

In  Bezug  der  Consistenz  hat  Joh.  Müller  weiche, 
dem  Enkephaloid  an  Consistenz  analoge  Aftergebilde  unter- 
sucht ;  er  zweifelt  aber  nicht ,  dass  auch  hierin  Variationen , 
d.  i.  dass  festere  Varietäten  von  Carcinoma  fasciculatum  vor- 
kommen. 

Cystenkrebs. 

Wie  die  Cyste  in  Combination  mit  dem  Afterparen- 
chyme  des  Sarcoms  das  Cystosarcom  ,  so  consütuirt  sie  mit 
dein  After parenehyme  des  Krebses  das  Cysto- 
carcinom,  eine  wenigstens  eben  so  häufige  Erscheinung 
wie  das  Cystosarcom.  Die  Grundlage  der  Cyste  ist 
der  Alveolus. 

Abgesehen  von  der  so  häufigen  Entwickelung  der  Al- 
veoli  des  Gallertkrebses  zu  Cysten  (S.  356)  kommt  beson- 
ders ein  medulläres  Cystocarcinom  vor. 
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Die  Cystenbildung  wiederholt  auch  hier  die  bei  den 
Cysten  and  zusammengesetzten  Cystoiden  (S.  309)  erör- 
terten Typen. 

Die  Cyste  sitzt  in  der  Tiefe  des  Krebsparenchyms  oder 
sie  erhebt  sich  über  dasselbe.  Sie  wird  von  aussen  her  von 
ihm  perforirt  und  kann  davon  endlich  völlig  ausgefüllt  werden, 
oder  dieses  wuchert  selbststfindig  auf  der  innern  Seite  der 
Cyste  in  Form  blatteriger  blumenkoblartiger  Excrescenzen 
u.  dgl.  von  drüsenartigem  Baue. 

Das  Cystocarcinom  kömmt  besonders  in  manchen  Orga- 
nen vor.  Hieher  gehört  das  Ovarium,  die  Brustdrüse,  die 
Hoden,  Knochen.  Meist  ist  es  ein  Aftergebilde  von  ansehn- 
licher Grösse  und  gemeinhin  bestehen  nebenbei  Krebse 
auch  in  andern  Organen. 

* 

13.  Tuberkel,  Tuberculosis. 

Nirgend  ist  es  zur  Stunde  von  solchem  Belange ,  gleich 
Eingangs  den  Gegenstand  einer  Abhandlung  möglichst  scharf 
zu  bezeichnen ,  als  in  der  Lehre  vom  Tuberkel. 

Einerseits  fasst  man  unter  der  Collectiv-Benennung  Tu- 
berkel mancherlei  Gebilde  zusammen,  die  unter  einander 
nichts  weiter  als  die  Äussere  Form,  die  Gestalt  des  Tuber- 
kels ,  eines  Knotens  gemein  haben. 

Andererseits  muss  man  aber  nach  geläuterter  Einsicht 
unter  Tuberkel  Gebilde  begreifen ,  welche  bei  autfallender 
äusserer  Unfihnlichkeit  mit  dem  gemeinhin  sogenannten  Tu- 
berkel im  Wesentlichen  dennoch  ihm  gleich  sind ,  —  z.  B. 
der  ursprünglich  gelbe,  croupös-faserstofilge  Tuberkel. 

Der  Tuberkel  ist  —  mit  Ausnahme  seltener  Fülle  , 
wo  er  eine  endogene  Ausscheidung  innerhalb  des  Gcfäss- 
systems  darstellt  —  Exsudat  im  weitesten  Sinne 
des  Wortes,  und  zwar  Exsudat  von  erstarrten 
Proteinstoffen  —  Faserstoff,  Eiweiss  —  wel- 
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ches  als  Blastem  auf  der  niedersten  Entwick- 
lungsstufe, d.i.in  seinem  primitiven  durch  Er- 
starrung gegebenen  Zustande  von  sog.  Rohheit 
persistirt.  —  Er  steht  somit  auf  dem  Übergange  zu  den 
nicht  organisirten  Neubildungen. 

Diese  letztere  Bedingung  ist  wesentlich  und  unerl&ss- 
lich ,  sie  macht  das  starre  Blastem  zum  Tuberkel ;  sie  ist  so 
wesentlich,  dass  jedes  Blastem,  so  Ähnlich  es  auch  seinem 
sonstigen  Habitus  nach  dem  Tuberkel  ist,  die  Bedeutung  des 
letztern  verliert ,  so  bald  und  in  so  weit  es  eine  Gewebsum- 
staltung  eingeht. 

Dieses  Exsudat  (im  weitesten  Sinne)  ist  meist  durch 
die  Tuberkelform ,  d.  i.  sein  Erscheinen  in  Form  von  —  dis- 
creten  oder  zusammengehfiuften  —  kleinen  Knötchen ,  oder 
wo  es  in  grössern  Mengen  producirt  wird,  durch  seine  Son- 
derung in  Form  von  Granulationen  und  drusigen  Massen  aus- 
gezeichnet, es  ist  dadurch  schon  beim  ersten  Anblicke 
eben  als  Tuberkel ,  als  tuberculöses  kenntlich. 

Jedoch  hat  letzteres  seine  Ausnahmen :  Einerseits  erscheint 
der  (Gallert-,  der  Faser-)  Krebs  bisweilen  in  tuberkelähn- 
licher  Form ,  d.  i.  in  Form  kleiner  discreter  Knötchen  oder 
drusiger  Massen,  und  auf  serösen  Häuten,  zumal  Peritoneum, 
Ependyma ,  kommen  granulirende  Exsudate  von  flbroider, 
zellgewebiger  Textur  vor.  Sie  unterscheiden  sich  durch  ihr 
Gewebe  vom  Tuberkel. 

♦ 

Andererseits  erscheint  der  Tuberkel  selbst  auch  in  an- 
sehnlichen unregelmSssigen  Massen ,  —  es  gibt  Entzün- 
dungsproduete ,  denen  bei  völligem  Abgange  einer  tuberkel- 
artigen Anordnung  tuberculöse  Natur  innewohnt. 

Der  Tuberkel  bat  so  aufgefasst  bald  eine  locale, 
bald  —  und  zwar  ohne  Vergleich  gewöhnlicher  —  eine  all- 
gemeine Bedeutung.  (Vgl.  S.  140.) 

Immer  steht  er  mit  dyskrasischen  Vorgängen  in  so  inni- 
gem Zusammenhange  (vgl.  Exsudate),  uass  zu  einer  frucht- 
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bringenden  Erörtern des  Tuberkel«  der  fortwährende  Rück- 
blick auf  die  krasischen  Verhaltnisse  unerläsalich  ist. 

Demungeachtet  muss  nach  unserer  Meinung  die  Basis 
und  den  Ausgangspunkt  einer  (anatomischen) 
Bearbeitung  der  Tuberkel  selbst  in  der  oben 
angegebenen  Bedeutung  eines  starren,  im  pri- 
mitiven Zustande  von  Crudität  verharrenden 
Blastems  überhaupt  abgeben. 

Als  solcher  bietet  aber  weiters  der  Tuberkel  vielfache , 
zum  Theile  in  die  Augen  springende  wesent- 
liche, zum  Theile  minder  auffallige  Verschie- 
denheiten dar.  Sie  beziehen  sich  auf  dessen  Farbe  und 
Schimmer,  Durchscheinbarkeit ,  Consistenz,  seinen  ele- 
mentaren Bau  und  chemische  Zusammensetzung  u.  s.  w.,  und 
lassen  sich  auf  bald  mehr,  bald  minder  augenscheinliche  be- 
sondere krasische  Verhältnisse ,  Modifikationen  einer  tuber- 
culösen  Grund k rase  zurückfahren.  Sie  begründen  mehrere , 
zum  Theile  wesentliche  Formen  des  Tuberkels.  Wir 
müssen  diese  nothwendig  sofort  unter  den  folgenden  Abschnit- 
ten schildern ,  um  in  späteren  allgemeinen  Erörterungen  eine 
Grundlage  zu  haben  und  verstandlich  zu  sein.  Wir  legen 
dieser  Schilderung  auch  möglichst  reine  Formen  zu  Grunde, 
um  in  den  spätem  Erörterungen  unsere  Ansicht  mit  desto 
mehr  Erfolg  entwickeln  zu  können. 

aj  Oer  einfach  faserstoffige  Tuberkel. 

Er  erscheint  als  discrete  oder  zu  drusigen  Massen  con- 
glomerirte  Granulation  von  beiläufig  Hirsekorngrösse,  ausser- 
dem stellt  er  als  Product  einer  Entzündung  auf  serösen  Häu- 
ten auch  glatte  pseudo-membranöse  Exsudationen  dar ,  wie* 
man  sie  namentlich  auf  der  Pleura  von  in  florider  Phthise  be- 
griffenen Lungen  häufig  vorfindet. 

In  der  ersteren  bekannten  Form  stellt  dieser  Tuberkel  die 
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sogenannte  graue  halbdurea sebeiaeadc  Oraa u In- 
fi o  n  Linne  c's  dar. 

Soferae  fast  alle  bisherigen  Untersuchungen  und  Ansich- 
ten beinahe  ausschliesslich  diesen  Tuberkel  betreffen  nnd  alle 
andern  Tuberkelgebilde  als  coasecutive  Zustände  nnd  Meta- 
morphosen aus  ihm  als  aus  einer  stereotypen  Grundlage  ab- 
leiten, wollen  wir,  soweit  es  mit  nnsenn  Plane  und  unserer 
Ansiebt  verträglich  ist,  manche  vom  Tuberkel  schlechthin 
behauptete  Meinungen  gleich  hier  berühren. 

Die  Frage  von  ehedem:  was  ist  der  Tuberkel 
(schlechthin)  mdss  beut  zu  Tage  lauten:  was  ist  die- 
scrTuberkel  (als  eine  best  immteT  uberkel  form)? 

Es  ist  klar  ,  wie  wünschenswerth  es  sei,  zur  einscbli- 
gigen  Untersuchung  möglichst  recente  Tuberkel  zu  verwen- 
den, allein  das  minutiöse  Bemühen  einer  abgelaufenen  Zeit, 
in  der  man  nie  genügend  frühe  Perioden  des  Tuberkels  er- 
fassen konnte ,  wo  man  in  jedem  Befunde  den  Erweis  eiaer 
rerlebten  Existenz  unter  einer  andern  Form  sah ,  in  jedem 
Tuberkel  schon  einen  consecutiven  Zustand  zu  sehen  befürch- 
tete, wire  in  unsern  Tagen  keines  Dankes  werth. 

In  dem  möglichst  frühen  Zustande ,  zu  dessen  Unter- 
suchung sich  im  Menschen  häutig  genug  bei  den  auf  acute 
Weise  producirten  Tuberkeln  Gelegenheit  darbietet,  erscheint 
der  Tuberkel  als  dieobgenannte  Granulation  — 
ein  für  das  freie  Auge  rundliches,  resistentes 
solides  Körperchen  von  beiläufig  Hirsekorn- 
grösse.  Nicht  selten  linden  sich  jedoch  zwischendurch  Tu- 
berkel, welche  meist  bei  geringerem  Umfange  ein  weniger 
starres ,  weicheres ,  zugleich  helleres ,  selbst  blfischen- 
ähnlich  durchscheinendes  Korn  darstellen. 

Dieser  b  Usch  enfih  nli  che  Habitus,  der  nebstbei 
ganz  vorzüglich  häufig  dem  eigentlich  sogenannten  acuten 
Tuberkel  (acute  Tuberculose)  zukömmt ,  veranlasst  uns  ge- 
rade hier ,  im  Zusammenhange  mit  der  so  eben  gedachten 
Frage  über  den   ursprünglichen  Zutiand  des  Tuberkels, 
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■ 

einen  Blick  auf  die  Hydatidentheorle  des  Tuberkels, 
so  sehr  sie  auoh  verschollen  ist ,  zu  thun. 

Wenngleich  alle  Untersuchungen  des  Tuberkels  im  Men- 
schen nur  von  dem  Zeitpunkte  ausgehen  konnten ,  wo  der 
Tuberkel  die  oben  erwähnte  solide  Granulation  darstellt,  so 
glaubten  sich  doch  manohe  Beobachter  nach  Untersuchungen 
an  Thieren  und  irregeleitet  durch  diese  berechtigt  zu  der 
Behauptung,  dass  der  Tuberkel  ursprünglich  eine  Cyste  mit 
durchsichtigen  Wandungen,  eine  sog.  Hydatide  sei,  die  sich 
erst  in  einer  vorgerückten  Epoche  in  die  solide  Granulation, 
zum  Tuberkel  umwandle  (Baron).  Ja  man  vertheidigte  sogar 
die  Ansicht ,  dass  der  Tuberkel  ein  Entozoon  sei  und  das 
letzte  Glied  in  der  Reihe  derselben  darstelle ,  welches  durch 
eine  Generatio  aequivoca  zu  Stande  komme  (C armic hael). 

Selbst  Kuhn  konnte  sich  bei  Untersuchung  des  Tuber- 
kels als  eines  soliden  Körperchens  nicht  von  dieser  Ansicht 
lossagen,  indem  er  die  denselben  zusammensetzenden  Kugel- 
chen für  belebte  Wesen,  für Akephalocysten  hält. 

Diese  Meinung  gründet  sich  nicht  nur  auf  eine  unrich- 
tige Deutung  des  Befundes  in  der  Thierleiche  —  Verwechs- 
lung verödender,  in  ihrem  Inhalte  verhornender,  verkreiden- 
der Cysten  —  und  auf  eine  eben  so  irrige  durch  Mode  und 
Zeitansicht  veranlasste  Auffassung  mikroskopischer  Daten , 
sondern  ihr  steht  nebst  einem  später  zu  erörternden  aus- 
schliessenden  Verhalten  zwischen  Tuberkel  und  Cystenfor- 
mation  ganz  vorzüglich  die  directe  Untersuchung  des  Tuber- 
kels entgegen.  Immer  erscheint  der  Tuberkel,  so  sehr  er 
auch  auf  den  ersten  Anblick  blas chen ähnlich  aussehen  mag , 
als  ein  solides  Körperchen,  und  hiemit  stimmt  denn  auch  das 
Ergebniss  einer  genaueren  Analyse  desselben ,  seine  Bedeu- 
tung und  Wesenheit  völlig  überein. 

Bei  näherer  Untersuchung  stellt  unser  Tuberkel 
ein  nur  anscheinend  rundes  Körperchen  dar,  bei  mässiger 
Vergrösserung ,  ja  schon  bei  genauer  Besichtigung  mit 
freiem  Auge  zeigt  sich  nämlich  ,  dass  er  nach  der  Peripherie 
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hin  mehr  oder  weniger  ästig  auslauft.  Mit  den  Geweben  hängt 
derselbe  nicht  andere  als  in  der  Art  zusammen  ,  dass  er  zwi- 
schen die  Elementartheile  derselben  eingelagert  sitzt ,  nicht 
selten  einzelne  derselben  in  seine  Substanz  aufgenommen 
hat  und  an  ihnen  —  was  zumal  am  Tuberkel  auf  serösen 
Oberflachen  ersichtlich  ist  —  mittelst  der  seinem  Wesen  zu- 
kommenden klebenden  Eigenschaft  haftet.  An  Dichtigkeit  und 
Färbung  stellt  er  eine  ziemlich  gleichförmige ,  bald  derbere , 
beim  Drucke  körnig,  faserig  -  körnig ,  schollig  auseinander- 
weichende ,  bald  weichere ,  unterm  Drucke  ohne  Riss  sich 
ausbreitende  Substanz  von  graulicher  (perlgrauer)  Farbe 
dar,  —  einer  Farbe ,  welche  übrigens  mancherlei  Nüanci- 
rung  fähig  ist. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  zeigt  an 
elementarer  Zusammensetzung  Folgendes: 

Er  besteht  der  Hauptsache  nach  aus  einer  mehr  oder  we- 
niger durchscheinenden  Grundlage  (Blastem),  welche  gleich- 
sam das  Bindemittel  för  gewisse  Formelemente  abgibt.  Seine 
Bestandtheile  sind  demnach: 

1.  jene  Grundmasse  —  ein  meist  scholliges ,  schol- 
lig-faseriges, graues,  durch  Essigsäure  aufquellendes,  durch- 
sichtig werdendes,  starres  Blastem; 

9.  gewisse  embryonale  Formel emen tc,  uud  zwar 

a)  Elementarkörnchen  von  der  verschiedensten 
Grösse , 

b)  Kernbildungen,  und  zwar  sowohl  schwarz  con- 
tourirte ,  glänzende  ,  runde ,  selbst  oblonge  ,  stäbchenartig 
ausgezogene  Kerne,  als  auch  zartere,  matte,  granulirte 
Kernbildungen  —  in  verschiedenen  Verhältnissen. 

c)  kernhaltige  Zellen  —  gemeinhin  in  sehr  un- 
tergeordneter Anzahl ,  so ,  dass  man  leicht  versucht  werden 
könnte ,  ihr  Vorkommen  völlig  zu  läugnen. 

Kerne  und  Zellen  sind  häufig  in  grosser  Menge 
anomal  gestaltet,  unregelmässig,  wie  benagt,  eckig,  buch- 
tig, eingeschnürt  —  rudimentär,  verkümmert. 
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Nebst  diesen  enthält  der  Tuberkel  sehr  gewöhnlich  ver- 
schiedene Elementartheile  der  Gewebe,  in  denen  er  sitzt,  — 
der  von  solchen  reinste  ist  der  Tuberkel  auf  serösen  Häuten, 
welcher  sich  denn  auch ,  gleich  vielen  andern  Neubildungen 
auf  serösen  Oberflächen,  am  besten  zu  Untersuchungen  eignet. 
Ja  der  Tuberkel  nimmt  wohl  auch  zusammengesetzte  Textux- 
bestandtheile  in  sich  auf,  wohin  namentlich  Gefösse  gehören. 
—  Die  sich  hier  ergebende  bekannte  Frage ,  ob  der  Tu- 
berkel eigene  Gefasse  besitze,  soll  spater  ihre 
Erörterung  finden. 

Die  Metamorphose,  welche  dieser  Tuberkel  eingeht, 
beschrankt  sich  auf  0  b  s  o  1  e  s  c  e  n  z.  Sie  besteht  darin :  Nach- 
dem der  Tuberkel  in  dem  bisher  beschriebenen  ursprünglichen 
Zustande  von  sogenannter  R  o  h  h  e  i  t  (Cruditfit)  bestan- 
den ,  wird  er  mit  Verlust  seines  feuchten  Schimmers ,  mit 
Verdichtung,  zu  einem  harten  Höckerchen  verwandelt,  er 
schrumpft  zu  einer  derben  ,  amorphen  oder  etwa  undeutlich 
faserigen  hornartigen  Masse  — Verhornung.  Sie  begrün- 
det eine  völlige  Verödung,  Ertödtung  des  Tu- 
berkels, er  ist  keiner  weiteren  Umstaltung  fähig.  Biswei- 
len ist  hiermit  eine  Verknöcherung  vergesellschaftet ,  der 
Tuberkel  wird  zu  einem  hornartigen ,  zum  Theile  knochen- 
erdigen Höckerchen. 

Andere  Metamorphosen  geht  dieser  Tuberkel  an  und  für 
sich  nicht  ein.  Jede  andere  in  ihm  auftretende  Metamorphose 
ist  in  einer  Combination  des  in  Rede  stehenden  Tuberkelbia- 
stems  mit  einem  andern,  und  die  Erweichung  namentlich 
in  einer  Combination  mit  dem  folgenden  croupös  -faserstoffi- 
gen  Tuberkelblasteme  begründet.  Diese  Metamorphose ,  d.  i. 
die  Erweichung  bildet  in  der  Lehre  vom  Tuberkel  einen 
zu  wichtigen  Abschnitt,  als  dass  wir  nicht  eben  hier  aus- 
drücklich bemerken  sollten ,  dass  wir  die  Lehre  von  der  Er- 
weichung der  grauen  Tuberkelmasse  —  der  grauen  Tuberkel- 
granulation Lacnnec's  —  für  irrig  halten. 
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b)  Der  crou  pös -fasers  t  offige  Tuberkel. 

Er  erscheint  in  Form  rundlicher  Knoten  sowohl,  wie 
auch,  und  zwar  sehr  häufig ,  in  Form  unregelmässiger,  hö- 
ckeriger astiger  Massen  von  namhaftem  Umfange  oder  auf 
freien  Oberflächen  in  Form  von  meist  drusig -höckerigen 
Schichten  von  verschiedener  Dicke.  Die  Knoten  sind  an  Grösse 
bald  der  grauen  Tuberkelgranulation  gleich,  bald  und  zwar 
sehr  häufig,  sind  sie  umfänglicher  —  Hanfkorn-,  Erbsengross 
und  dar  üb  er.  Sehr  gewöhnlich  bestehen  die  verschiedensten 
Grössen  nebeneinander. 

Die  Masse  dieses  Tuberkels  ist,  —  wie  wir  schon  hier 
ausdrücklich  bemerken  wollen,  —  gleich  ursprünglich  opak, 
undurchsch  einend  ,  in  verschiedener  Nöance  gelb ,  je  nach 
Umständen  von  faserigem  oder  körnigem  Bruche,  derb -ela- 
stisch oder  morsch,  von  speckigem,  speckig -käsigem  An« 
sehen  u.  s.  w.  Wir  nennen  sie  dem  grauen  Tuberkel  gegenüber 
gelbe  Tuberkelmasse,  gelben  Tuberkel.  Sie  con- 
stituirt  höchst  wahrscheinlich  den  pyinhaltigen  Tuberkel. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  dieses  Tu- 
berkels weist ,  wie  beim  vorigen ,  eine  starre  Grundlage 
und  die  oben  genannten  Form  demente  nach.  Jene  ist  ein 
scholliges,  faserig- scholliges  oder  ein  amorphes  opakes 
Blastem ,  insbesondere  aber  ergebeu  sich  in  Bezug  der  letz- 
teren augenfällige  Verschiedenheiten.  Die  Anzahl  der  Zellen, 
der  Kerne,  zumal  der  matten  granulirten  Kerne,  der  Elemen- 
tarkörnchen ,  zumal  aber  die  Menge  der  feinsten  Punktmasse 
ist  überwiegend. 

Die  Metamorphose ,  welche  diesem  Tuberkel  zukömmt , 
ist  dieErwei  chun  g  und  ausser  dieser  die  V  erkreidung. 

1.  Jene,  d.  i.  die  Erweichung,  auch  Vereite- 
rung genannt,  besteht  in  Folgendem: 

Nachdem  der  Tuberkel  eine  gewisse  Zeit  in  dem  vorhin 
geschilderten  Zustaude  von  sog.  Roheit  (CruditSt)  bestanden, 
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lockert  er  sich  —  meist  mit  merklicher  Votamszunahme  —  auf, 
weicht  beim  Drucke  leicht  auseinander,  wird  dabei  feuchter, 
sofort  verwandelt  er  sich  in  eine  gelbliche,  zerfliessendem  Käse 
ähnliche,  glutinöse,  namentlich  fettig  klebrige  Materie  um , 
und  endlich  zerfliesst  er  zu  einer  dünnen ,  molkigen,  säuer- 
lich reagirenden  Flüssigkeit,  in  welcher  flockige  und  krüm- 
liche  Partikeln ,  d.  i.  Reste  noch  nicht  völlig  zerfallener  Tu- 
berkelmasse schwimmen  —  Tuberkel-Eiter. 

In  grösseren  Tuberkelmasscn  bemerkt  man  nicht  selten 
hierbei  eine  Zerklüftung  in  grösserem  Maasstabe ,  wo  die 
Tuberkelmasse  eine  Schichte  darstellt,  ein  Rissigwerden 
derselben. 

Was  nun  das  Verhalten  des  elementaren  Bestandes  des 
Tuberkels  hiebei  anbelangt ,  so  ist  zu  bemerken : 

Die  Erweichung  besteht  in  einem  Zerfliessen  und  Zer- 
fallen der  starren  Grundlage  des  Tuberkels  zu  einer  von 
staubförmiger  Moleoüle  (Punktmasse)  strotzenden  Feuchtig- 
keit. DieseUmwandlung  hat  eine  Sonderung,  Isolirung  der 
obgnannten  formellen  Elemente  des  Tuberkels  zur  Folge. 
Diese  erleiden  in  der  Flüssigkeit  zugleich  eine  mehr  oder 
weniger  auffällige  Veränderung,  namentlich  werden  die  Zellen 
darin  aufgebläht,  corrodirt ,  aufgelöst;  die  Kerne  schrum- 
pfen mit  Misstaltung ,  indem  sie  unregelmässig  eckig,  buch- 
tig u.  dgl.  werden.  Endlich  tritt  im  erweichten  Tuberkel  freies 
Fett  auf. 

Der  zerflossene  Tuberkel  besteht  somit 

a)  aus  einer  Feuchtigkeit  mit  Punktmasse , 

aus  den  isolirten  in  der  eben  bemerkten  Weise  ab- 
geänderten Kernbildungen  und  Zellen, 

e)  aus  freiem  Fette  in  Form  von  Elementarkörnchen  und 
einzelnen  grösseren  Kugeln. 

Die  Erweichung  begründet  insoferne  die  Bösartigkeit 
des  Tuberkels,  als  sie  zu  uloeröser  Destruction  der  Gewebe 
—  tuberculöser  Phthise  —  führt,  in  einer  Weise, 
welche  im  Verfolge  näher  erörtert  werden  soll. 
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2.  Die  andere  Metamorphose  dieses  Tuberkels  ist  die 
Verkreidung.  Sie  betrifft  als  eine  secund&re  Umstaltung 
nie  unmittelbar  den  Tuberkel  in  seinem  ursprünglichen  Zu- 
stande, sondern  das  z  ermessende  oder  zerflossene  Tuberkel* 
blastem.  (8.  »70). 

In  dem  erweichenden,  erweichten  Tuberkel  treten  Kalk- 
salze und  Fette  in  Form  von  freier,  discreter  oder  aggre- 
girter  E  lernen  tarmolecüle,  oder  in  Körnchen z eilen ,  die  letz- 
teren überdies«  in  Form  von  grösseren  Tropfen  und  von  Cho- 
lestearinkry stallen  auf.  In  diesem  Processe  wird  die  erweichte 
Tuberkelmasse  allmälig  zu  einem  feuchten ,  fettig  -  schmieri- 
gen Kalkbrei  eingedickt  und  endlich  mit  Volumsverringerung 
zu  einem  mörtelartigen  Concremente  verwandelt. 

■ 

9 

Nachdem  wir  nun  in  dem  bisher  Vorgetragenen  die  zwei 
cardinalen  Formen  des  Faserstoff-Tuberkels  sammt  den  ihnen 
zukommenden  Metamorphosen  nach  möglichst  reinen  Exem- 
plaren geschildert,  schreiten  wir  —  auf  Grundlage  dieses  — 
zu  Erörterungen,  welche  im  Allgemeinen  Folgendes  zum 
Vorwurfe  haben  :  Das  Wesen  des  Tuberkels  in  den  eben  ge- 
schilderten zwei  Cardinalformen ;  die  Auffährung  und  Deu- 
tung der  Varietäten  derselben ,  Betrachtung  der  Metamor- 
phosen des  Tuberkels  und  deren  Bedeutung,  die  Frage  über 
den  localen  Vorgang  der  Tuberkelproducüon  und  den  Sitz 
des  Tuberkels ,  die  Beziehung  desselben  zur  Krase  u.  a.  m. 

Vor  allen  ist  in  dem  rasch  erstarrenden  Tuberkelblasteme 
als  Grundlage  und  Wesen  der  Faserstoff  unverkennbar.  ... 

Ebenso  erkennt  man  in  den  zwei  Cardinalformen  des 
Tuberkels  leicht  die  zwei  Hauptformen  des  Faserstoffs,  den 
einfachen  und  den  croupösen.  (Vgl.  S.  143.)—  War- 
um ersterer,  den  wir  S.  144  auch  plastischen  nannten,  keine 
Gewebsumstaltung,  warum  letzterer  nicht  die  den  croupösen 
Exsudaten  zukommende  prompte  Erweichung  fZerfliessen) 
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eingeht,  ist  eine  Frage,  die  wir  im  Verfolge  au  einer  geeig- 
neteren Stelle  zu  beantworten  versuchen  wollen. 

An  Varietäten  dieser  Cardinalfo rm en  des 
Tuberkels  sind  zu  bemerken : 

a)  Vom  croupösen  Tuberkel  kommen  mehr- 
fache Varietäten  —  analog  dem  croupösen  Faserstoff 
und  den  aus  ihm  constituirten  Exsudaten  —  vor,  es  bietet 
im  croupösen  Tuberkel  Opacität,  Färbung,  Consistenz,  Zer- 
fliessbarkeit,  die  schmelzende  (corrosive)  Eigenschaft  seiner 
Jauche ,  die  Menge  der  in  ihn  eingehenden  formellen  Ele- 
mente, der  Punktmasse,  Kernbildungen  und  Zellen,  so  wie 
die  Bedeutung  der  letzteren  mancherlei  Verschiedenheiten  dar. 

b)  So  wie  Blasteme  überhaupt,  so  exsudirt 
namentlich  das  Tub erkelblastem  sehr  gewöhn- 
lich nicht  rein.  Die  Combination  der  beiden  cardi- 
nalen  Tuberkelblasteme  unter  einander  in  verschiedenen  quan- 
titativen Verhältnissen,  so  wie  deren  vielgestaltige  Coordina- 
tion  und  Durchdringung,  ferner  die  Combination  der  Varietäten 
des  croupösen  Tuberkelblas tems  untereinander,  endlich  die 
Combination  mit  gestaltungsfähigem  Blasteme  (Faserstoffe)  be- 
dingen eine  unübersehbare  Reihe  von  Varietäten  des  Tuberkels* 

Nebst  diesen  bietet  die  graue  Tuberkelgranulation  man- 
nigfache Verschiedenheiten  in  Bezug  auf  den  Grad  ihrer 
Durchscheinbarkeit ,  die  Farbennüance ,  z.  B.  grünlichen 
Schimmer  u.  dgl.  dar. 

Eine  besondere  Varietät  ist  der  pigmenthaltige  — 
seiner  Begründung  nach  meist  eigentlich  hämorrhagische 
—  Tuberkel. 

Als  Metamorphosen  des  Tuberkels  haben  wir 
eine  Obsolescenz,  eine  Erweichung  und  eine  Ver- 
kreidung  kennen  gelernt.  Jene  kömmt  dem  einfach  faser- 
stoffigen,  die  beiden  letzten,  dem  croupös- faserstoffigen 
Tuberkel  zu.  Diese  Metamorphosen  theilt  der  Tuberkel  im 
Rokitansky  Anatomie.  I.Bd.  26 
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Allgemeinen  mit  starren  Blastemen  von  bestimmter  Constitu- 
tion, sie  mögen  als  Exsudat  (und  selbst  als  Extravasat)  aus- 
serhalb des  Gefässsystems  oder  als  (endogene)  Gerinnungen 
innerhalb  des  Gefas 9 Systems  auftreten.  Den  Grund  der- 
selben enthalt  der  Tuberkel  —  im  Einklänge  mit 
unserer  Ansicht  von  der  ursprünglichen  Qualität  der  Blasteme 
—  selbst  und  von  vorn  herein. 

1 .  Die  Obsolescenz  des  Tuberkels  ist  gleich  seiner 
Verhornung;  sie  ist  bisher  so  viel  wie  unbeachtet  ge- 
blieben. Sie  involvirt  eine  Verödung,  eine  Er- 
tödtung  des  Tuberkels. 

2.  Die  Erweichung  des  Tuberkels  —  eine  Meta- 
morphose ,  welche  derselbe  unabhängig  von  seinem  Volumen 
eingeht  —  ist  in  dem  Elementarphänomcne  des  Zerfallens  er- 
starrter ProteinstorTe  und  des  erstarrten  Faserstoffs  insbe- 
sondere, welches  diesem  unter  der  Bedin  gung  einer  be- 
stimmten —  croupösen  —  Constitution  zukömmt ,  begriffen. 
Sie  kömmt  nur  dem  croup  ös- faserstoffigen  Tu- 
berkel zu  und  ist  im  Wesentlichen  in  einer  durch  Umsatz 
der  Elemente  gegebenen  Umstaltung  des  chemischen  Bestan- 
des begründet  (Neuere,  namentlich  nach  einem  dem  Zeit- 
erfordernisse entsprechenden  Plane  und  mit  wissenschaft- 
licher Consequenz  gemachte  Analysen  liegen  nicht  vor.) 

Demgem&ss  halten  wir  die  Laennecscho  Lehre  von 
der  Erweichung  des  grauen  Tuberkels  für  irrig,  weil  die 
reine  graue  Tuberkelgranulation  nie  erweicht. 
Nur  eine  Combination  ihres  Blastems  mit  jenem  des  croupös- 
faserstoffigen  Tuberkels  macht  eine  Erweichung  möglich. 
Wenn  ehedem  gelehrt  wurde ,  dass  die  graue  Tuberkelgra- 
milation  ihren  Schimmer,  ihre  Durchschcinbarkeit  dabei  ver- 
liere ,  opak ,  gelblich  weiss ,  gelb  werde  und  sofort  erweiche 
und  zerfliesse,  so  ist  diess  ein  Irrthum,  welchen  man  zu  sei- 
ner Zeit  dadurch  beging,  dass  man  bei  der  Unmöglichkeit 
die  nöthige  Erfahrung  an  einem  Tuberkel  zu  machen,  in 
collectiver  Weise  auf  Grundlage  des  Nebeneinanderbestehens 
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von  Dingen  von  Äusserer  Ähnlichkeit  dahin  schloss,  dass  das 
an  ihnen  ersichtliche  Ungleichartige  nichts  anders  als  Sta- 
dium oder  Entwickelungsperiode  u.  dgl.  eines  und  desselben 
Grundgebildes  bedeute. 

Dass  man  so  die  ursprüngliche  Heterogeneitfit  des  grauen 
and  des  gelben  Tuberkels  verkannte,  ist  leicht  erklärlich. 
Gemeinhin  ist  nämlich  der  opake  gelbe,  zerfliessende  Tuber- 
kel neben  dem  grauen  vorhanden ,  ja  es  findet  sich  eben 
so  gewöhnlich ,  als  Übergang  von  einem  zum  andern ,  zu- 
gleich ein  aus  beiden  in  verschiedenen  Verhältnissen  combi- 
nirter,  zum  Theile  grauer,  zum  Theile  gelber  Tuberkel  vor. 
Wie  sehr  namentlich  diese  Mittelform  den  Anschein  eines 
Stadiums  vom  grauen  zum  gelben  Tuberkel  veranlassen  könne, 
wird  jeder  Beobachter  fühlen. 

Nächst  diesem  müssen  wir  gleich  hier  einen  zweiten 
Irrthum  berichtigen ,  einen  Irrthum ,  den  die  neuere  Zeit 
in  ihrer  Weise  reproducirt.  Schon  ehedem  bezeichnete  man 
die  Erweichung  des  Tuberkels  als  eine  Ent- 
wickelung,  eine  vorschreitende  Metamorphose, 
jedoch  in  einer  allgemeinen,  unklaren  Weise;  die  neuere 
Zeit  wird  jedoch ,  indem  sie  die  alte  Lehre  von  der  Erwei- 
chung des  Tuberkels  adoptirt ,  hiezu  dadurch  bestimmt,  dass 
die  mikroskopische  Untersuchung  im  erweichten  Tuberkel 
eine  unverhältnissmässig  grössere  Anzahl  von  Kern-  und 
namentlich  von  Zellenbildungen  nachweist ,  als  im  grauen 
Taberkel,  —  man  hält  sie  für  neue  Bildungen  aus  dem  zer- 
flossenen Tuberkelblasfeme. 

Wir  können  diese  Ansicht  nicht  theilen ;  jene  Elemente 
sind  nämlich  keine  neu  aus  dem  zerflossenen  Blasteme  er- 
stehenden, sondern  die  dem  Tuberkel  von  vorn  herein  zukom- 
menden ,  durch  den  Erwcichungsprocess  isolirten.  Dass  sie 
im  erweichten  Tuberkel  in  grösserer  Anzahl  vorhanden  sind, 
als  im  grauen ,  findet  darin ,  dass  nur  jener  Tuberkel,  der  sie 
ursprünglich  in  reichlichem  Maasse  enthält ,  d.  i.  der  gelbe , 
(croupöse)  Tuberkel  erweicht,  seine  genügende  Begründung* 

2V 
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Es  ist  wob!  Oberhaupt  keine  Flüssigkeit  weniger  geeignet,  du 
Blastem  für  neue  Bildung  abzugeben,  als  der  sog.  Tuberkeleiter. 

Die  Erweichung  des  Tuberkels  tritt  bald  früher,  bald 
später  ein ,  bald  gebt  sie  sehr  rasch ,  bald  langsamer  vor 
sich.  Ohne  Zweifel  hingt  diess  mit  einer  besondern  Consti- 
tution des  (croupösen)  Tuberkels  zusammen. 

In  dieser  Metamorphose  ist  der  Umstand  einer  beson- 
dern Beachtung  werth ,  dass  der  Tuberkel,  sofern  er  seiner 
Masse  nach  ein  ursprüngliches  Ganze  darstellt,  in  seiner 
Mitte,  in  seinem  centralen  Theile  zu  erweichen  be- 
ginnt ,  wftbrend  allerdings  Tuberkelmassen  als  Aggregate 
von  zu  verschiedenen  Epochen  gesetztem  und  auch  seiner 
Qualität  nach  differentem  Blastem  an  irgend  einem  Punkte, 
selbst  der  Peripherie,  erweichen  können.  Es  ist  nämlich  diese 
Thatsache  nicht  nur  von  Interesse ,  weil  sich  an  sie  man- 
cherlei Vorgänge  derselben  Natur  —  wie  das  centrale  Zer- 
fallen der  globulösen  Vegetationen  im  Herzen ,  der  Blutge- 
rinnungen in  Gefässen  u.  dgl.  —  anreihen ,  sondern  sie  ist 
auch  desshalb  wichtig,  weil  sie  —  wenn  es  dessen  zu  unserer 
Zeit  bedürfte  —  ein  gewichtiges  Moment  gegen  die  Meinung, 
die  Erweichung  des  Tuberkels  sei  ein  von  aussen  her,  von 
den  umgebenden  Geweben  angeregter  und  bewerkstelligter 
Process ,  abgibt. 

Wenn  nämlich  die  Frage,  ob  der  Grund  dieser  Metamor- 
phose des  Tuberkels  in  den  umgebenden  Geweben,  nament- 
lich in  Entzündung  derselben  und  Eiterproduction  zu  suchen 
sei ,  schon  durch  die  directe  Erfahrung  verneint  werden 
muss ,  so  kömmt  noch  die  centrale  Erweichung  des  Tuberkels 
hinzu ,  die  sich  durchaus  nicht  mit  jener  Meinung  verträgt 
—  Erwägt  man  überhaupt  nächst  dem  Mangel  an  eigenen 
Gefässen  im  Tuberkel  den  Zustand  von  Compression  und  Ob- 
turation  der  in  grössere  Tuberkelmassen  aufgenommenen  Ge- 
f&sse,  ferner  dass  sich  in  dem  Gewebe  rings  um  den  in  begin- 
nender Erweichung  begriffenen  Tuberkel  in  der  Regel  keine 
Spur  von  Entzündung  entdecken  lässt ,  dass  sich  diese  und 
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Eiterbildung  erst  der  vollendeten  Erweichung  des  Tuberkels  • 
hinzugesellt,  endlich  dass  der  Tuberkel  in  seinem  Innern, 
an  den  von  den  umgebenden  Geweben  entferntesten  Punkten , 
zu  erweichen  beginne,  so  erscheint  die  oberw&hnte  Meinung 
überhaupt,  zumal  aber  die,  dass  die  Erweichung  in  nichts 
anderem ,  als  in  einer  mechanischen  Zertheilung  des  Tuber- 
kels durch  den  von  den  umgebenden  entzündeten  Geweben 
bereiteten  Eiter  bestehe,  völlig  unzulässig,  und  man  gelangt 
auch  auf  diesem  Wege  zu  der  Ansicht,  dass  die  Erwei- 
chung eine  demTuberk el  seinemWesen  zufolge 
zukommende  spontane  Metamorphose  sei.  , 

Die  Erweichung  des  Tuberkels  ist  nun  dasjenige,  was 
den  (gelben)  Tuberkel  in  so  ferne  zu  einem  bösartigen  Ge- 
bilde macht ,  als  sie  gemeinhin  zu  jenen  uloerösen  Verwü- 
stungen der  Gewebe  führt,  welche  die  tuberoulösen 
Phthisen  darstellen. 

Über  den  tuberculös-ulcerösen  Process  ist 
im  Allgemeinen ,  mit  Hinweisung  auf  die  später  zu  erörtern- 
den dyskrasischen  Grundlagen  zu  bemerken : 

Die  vollständige  Schmelzung  eines  Tuberkels  ergibt  in 
dem  respectiven  Parenchyme  eine  an  Grösse  eben  dem  Tu- 
berkel im  Allgemeinen  entsprechende  Lücke,  gefüllt  mit  dem 
sog.  Tuberkeleiter.  Einen  Substanzverlust  hat  das  Parenchym 
nur  in  so  ferne  erlitten,  als  die  in  dem  Tuberkel  etwa  aufge- 
nommenen Gewebstheilchen  in  dem  Tuberkeleiter  necrosirt 
sind.  Diese  Lücke  stellt  die  primitive  tuberculöse  Ca- 
verne  in  einem  Parenchyme  dar.  DerContact  des  Tuberkel- 
eiters mit  den  umgebenden  Geweben  setzt  nun  zuvörderst 
eine  Corrosion  dieser.  Die  hierdurch  gegebene  mässige  Ver- 
grösserung  der  primitiven  Caverne  hat  in  flächenhaften  Ge- 
bilden, wie  z.  B.  in  Schleimhäuten,  nebst  andern  eine  ulce- 
röse  Consumüon  von  Gewebe  nach  innen  hin ,  d.  i.  des  in- 
nersten Schleimhautstratums  zur  Folge  und  damit  ein  kleines 
—  Hirse-,  Oanfkorngrosses  —  Geschwür,  welches  man 
ganz  vorzüglich  in  Berücksichtigung  seiner  eigenthümlichen 
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*  von  der  aas  consecutiver  Vergrößerung  hervorgegangenen 
differenten  Form  mit  der  Benennung  primitives  Tuber- 
kelgeschwür bezeichnen  kann. 

Die  Consumtion  von  Geweben  würde  hierbei  immerhin 
eine  sehr  massige  bleiben,  wenn  nicht  in  der  nächsten  Um- 
gebung des  primitiven  Geschwürs  neuer  zerfallender  Tuberkel 
produeirt  würde.  Eine  wichtige  Rolle  spielt  hierbei  die  Ent- 
zündung. 

a)  Die  erstgenannte  Production  neuen  Tuberkels  in  der 
nächsten  Umgebung  des  schmelzenden  und  der  aus  ihm  her- 
vorgegangenen primitiven  Caverne,  in  den  Rand  und  in  die 
Basis  des  primitiven  Tuberkelgeschwürs  auf  flächenhaften  Ge- 
bilden ,  begründet  die  Vergrösserung  des  Geschwürs  nach 
allen  Richtungen  hin ,  so  ferne  in  dem  schmelzenden  neuen 
Tuberkel  immer  wieder  die  Gewebe  necrosiren  und  corrodirt 
werden.  Und  zwar  desto  rascher,  je  rascher  dieser  secandfire 
Tuberkel  gemeinhin  —  als  Product  einer  gesteigerten  All- 
gemeinkrankheit —  zerfallt.  Eine  andere  zufällige  Vergrös- 
serungsweise  des  Geschwürs  besteht  darin  ,  dass  zwei  oder 
mehrere  Geschwüre ,  nachdem  sie  schon  auf  die  erstere  Art 
über  den  Zustand  des  primitiven  gediehen  sind ,  sofort  zu- 
sammen fliessen.  Es  resultirt  hieraus  ein  Geschwür ,  welches 
sich  durch  unregelmässige,  ausgebuchtete  Form,  namentlich 
auf  Membranen,  wie  zumal  auf  Schleimhäuten,  durch  buch- 
tig-zackige, gezahnte  Ränder,  in  schleimhäutigen  Canfilen 
zugleich  durch  seine  Tendenz  zur  Gürtelform  auszeichnet, 
und  der  Art  und  Weise  seines  Zustandekommens  wegen  so- 
wohl, als  auch  seiner  vom  primitiven  völlig  differenten  — 
namentlich  auf  Schleimhäuten  charakteristischen  —  Form 
halber  die  Benennung  secundäres  Tuberkelgeschwür 
verdient. 

Die  in  diesem  Processe  Statt  findende  Destruction  der 
Gewebe  als  Necrose  und  als  Schmelzung  im  Contacte  mit 
Tuberkeleiter  constituirt  die  tuberculösen  Phthisen 
der  Organe.  Sie  sind  bald  acut,  bald  chronisch. 
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6)  Die  Entzündung  überhaupt  tritt,  wie  sich  noch 
ergeben  wird ,  in  verschiedene  Beziehung  zu  dem  Processe 
der  Phthise.  Hier  ist  im  Besonderen  von  ihr  zu  bemerken,  wie 
sie  zur  Vergrösserung  des  Tuberkelgeschwürs  beiträgt  und 
was  sie  an  dem  Charakter  desselben  modiflcirt.  Sie  setzt 
einmal  und  zwar  gemeinhin  gelbe  tuberculöse  —  der  ge- 
steigerten Dyskrasie  entsprechend  —  meist  rasch  zerfallende 
Producte ,  als  Infiltration ,  in  welchen  die  Gewebe  in  grös- 
seren Massen  schmelzen  und  necrosiren.  In  dieser  Weise  er- 
scheint die  Entzündung  als  ein  Process ,  der  die  bedeutend- 
ste Vergrösserung  des  tuberculösen  Geschwürs ,  die  ausge- 
breitetsten  tuberculös-ulcerösen  Verwüstungen  rasch ,  flori- 
den  Verlaufs  begründet. 

Das  andere  Mal  setzt  sie  gestaltungsfähige,  erstar- 
rende faserstoffige  oder  albuminöse  gallertahnliohe,  zu  einem 
fibroiden  Callus  sich  entwickelnde  Producte,  welche  in  der 
Umgebung  der  Caverne  die  schwielige  Verdichtung  des  Ge- 
webes ,  im  tuberculösen  Schleimhautgeschwüre  (z.  B.  am 
Darme)  den  hfirt  liehen,  wallartigen  Rand  und  damit  das  kra- 
terförmige  Ansehen  des  primitiven,  die  gallertartige  Infiltration 
und  Callosität  der  Ränder  und  Basis  des  secundären  Ge- 
schwürs constituiren. 

Je  nach  Umständen  exsudiren  diese  Producte  rein ,  fast 
rein,  oder  in  verschiedenen  Verhältnissen  unter  einander 
combinirt. 

In  sehr  erschöpften  Individuen  setzt  die  Entzündung  end- 
lich dünne,  albuminös  -  wässerige  Producte,  oder  sie  fehlt 
völlig  —  es  bedingt  diess  den  schlaffen  (reactionslosen)  Ha- 
bitus des  tuberculösen  Geschwürs.  Sie  fehlt  begreiflicher 
Weise  auch  in  der  Umgebung  von  Cavernen ,  die  mitten  in 
tuberculösen  Infiltrationen  sitzen. 

3.  Die  Verkrei  d  ung.  —  Sie  betrifft  den  croupös-fa- 
aerstoffigen  Tuberkel,  wie  oben  gelehrt  wurde,  nachdem  er 
den  Process  der  Erweichung  eingegangen.  Sie  ist  gleich  der 
Vermeidung  flüssiger  Blasteme  und  findet  namentlich  in  der 
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Verkreidnng  zerfallenen  Faserstoffs  in  den  Vegetationen  ond 
Gerinnungen  innerhalb  des  Gcfässsystems ,  in  croupösen  Ex- 
sudaten auf  serösen  Häuten  und  in  Parenchymen,  in  der  Ver- 
kreidnng des  Eiters  ihre  Analogien.  Wir  verweisen  auf 
S.970,  wo  wir  die  Verkreidnng  mit  Beziehung  anf  die  sog. 
Verknöcherung  von  starren  Blastemen  und  Geweben  bespro- 
chen haben. 

Der  Grand  dieser  (secundären)  Metamorphose  ist  eben 
sowenig,  wie  jener  der  Erweichung  ausserdem  Tuberkel 
zu  suchen.  Immerhin  mögen  jedoch  die  umgebenden  Gewebe 
zur  Eindickung  des  in  Verkreidung  begriffenen  zerflossenen 
Tuberkelblastems  durch  Resorption  beitragen. 

Gleichwie  die  Verhornung  eine  Ertödtung  des  grauen , 
bedeutet  sie  eine  Ertödtung  des  gelben  Tuberkels. 

Der  verkreidete  Tuberkel  sitzt  meisthin  in  einem  augen- 
fällig durch  verhornende  oder  eine  fibroide  Gewebsumstal- 
tung  eingehende,  schrumpfende  Entzfindungsproducte  ver- 
ödeten Gewebe  oder  einer  schwieligen  Kapsel.  Beide  ziehen 
die  umgebenden  Gewebe  narbenähnlich  an  sich. 

Diese  sind  die  Metamorphosen  des  reinen  Tuber- 
kels der  einen  oder  andern  Form.  Entsprechend  der 
so  gewöhnlichen  Combination  der  verschiede- 
nen Tu berk elblast eme  kommen  nun  auch  com- 
binirte  Metamorphosen  vor.  Hierüber  haben  wir  auf 
Grundlage  von  Beobachtungen  zu  bemerken: 

a)  Häufig  ist  die  Combination  von  grauer  und  gelber 
Tuberkelmasse.  Geht  in  dieser  Combination  die  letztere  in 
Erweichung  üder ,  so  wird  die  graue  Tuberkelmasse  gleich 
Geweben  im  Contact  mit  Tuberkeleiter  destruirt.  Verkreidet 
die  erweichte  gelbe  Tuberkelmasse  vor  dieser  Destruction 
der  grauen,  so  verhornt  diese  daneben  und  es  fügt  sich  nicht 
selten ,  dass,  soferne  die  letztere  die  periphere  Substanz  des 
Tuberkels  bildet,  sie  den  verkreideten  Tuberkel  rings  um- 
gibt. Die  verkreidete  gelbe  Tuberkelmasse  sitzt  sodann  in 
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einer  Kapsel  obsoleter,  verhornter  grauer  Tuberkelmasse , 
einer  Kapsel,  welche  different  ist  von  der  nach  obigem  durch 
Entzündung  der  umgebenden  Gewebe  producirten  schwieligen 
Exsudatkapsel. 

b)  Wie  sich  die  Tuberkelblastenie  unter  einander,  com- 
biniren,  so  geht  auch  gestaltungsfähiges  Blastem  ohne  Zwei- 
fel nicht  seiten  in  den  Tuberkel  ein.  Im  gelben  Tuberkel  ist 
es  begreiflicher  Massen  zur  Stunde  kaum  erweislich ;  in  der 
Metamorphose  desselben  wird  es  nämlich  destruirt,  —  ver- 
kreidet derselbe  frühzeitig,  so  kann  es  sich  organisiren  und 
sofort  von  einem  nachträglich  als  Entzüudungsproduct  exsu- 
dirten  Blasteme  nicht  wohl  unterschieden  werden. 

Dagegen  ist  der  directe  Nachweis  der  Combination  von 
grauem  Tuberkelblasteme  mit  gestaltungsfähigem  Faserstoff 
nicht  so  schwierig.  Es  sind  die  Falle  durchaus  nicht  selten , 
in  welchen  man  neben  reinem  grauen  Tuberkel  Granulationen 
vorfindet ,  in  denen  ein  Antheil  ihres  Blastems  in  der  Orga- 
nisation zu  einer  faserigen  Textur  begriffen  ist,  während  der 
andere  in  seinem  ursprünglichen  Zustande  verharrt  und  so- 
dann obsolescirt,  verhornt. 

Ja  es  gibt,  wie  wir  sofort  hier  erörtern  müssen ,  Tuber- 
kel, und  zwar  im  Gefolge  von  EntzOndungstase  zumal  auf 
serösen  Häuten  gesetzte  granulirende ,  d.  i.  in  Form  der  Tu- 
berkelgranulation von  Mohnkorn-  und  Miliargrösse  erstarren- 
de Exsudate,  Granulationen,  welche  sich  ihrer  ganzen  Masse 
nach  zu  flbroiden  Texturen ,  zu  Zellgewebe  umstalten.  Sie 
Anden  sich  bald  neben  hautartig  erstarrten  zu  zellgewebigen 
Pseudo  -  Membranen  sich  heranbildenden  Blasteme  vor,  bald 
bestehen  sie  neben  grauem  Tuberkel ,  bald  ist  nebst  diesem 
gleichzeitig  gelber  zerfallender  Tuberkel  zugegen. 

So  wenig  ihnen  auch  ihrer  Organisation  zufolge  die  Be- 
deutung von  Tuberkel  im  eigentlichen  Sinne  zukömmt ,  sind 
sie  doch  von  dem  grössten  Interesse  als  eine  Erscheinung, 
welche  erweist,  dass  auch  plastischer,  gestaltungsfähiger 
Faserstoff  in  der  Art  tuberoulöser  Erkrankung  fähig  ist,  als 
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er  in  der  dem  Tuberkel  ungeachtet  hfiufiger  Ausnahmen  im- 
merhin eigentümlichen  Form  von  Granulation  exsudirt  und 
erstarrt. 

Die  Organisation  dieser  Granulationen  besteht  in  der 
Entwicklung  einer  mehr  oder  weniger  bestimmten  faserigen 
Textur,  wobei  sie  die  Weisse,  die  Resistenz  und  ElasticitfiU 
die  faserige  Rissfläche ,  —  den  Habitus  kleiner  fibröser  Ge- 
schwülste erlangen ,  oder  sie  verwandeln  sich  auch  wohl  zu 
weich-zottigen  pinselartigen  Büscheln  von  Zellgewebsfaser. 

Man  findet  solche  besonders  auf  dem  Bauchfelle,  sumal 
dem  Leber-,  dem  Milzperitonäum ,  ausserdem  aber  auch  ge- 
legenheitlich  auf  andern  serösen  H&uten.  Im  Allgemeinen 
gehören  auch  die  Pacch  i  o  ni sehen  Granulationen  auf  der 
Arachnoidea ,  die  Granulationen  auf  dem  Ependyma  der  Ge- 
hirn -  Ventrikel  hieher. 

Es  ergibt  sich  hieraus,  in  wie  ferne  und  in 
welchem  Sinne  man  von  einerGe websumstaltung, 
Organisation  des  Tuberkels,  als  einer  Meta- 
morphose desselben  reden  kann.  Es  ergibt  sich 
hieraus,  wie  jedes  noch  so  sehr  dem  Tuberkel  ähnliche  Ge- 
bilde mit  jeder  Gewebsumstaltung  die  Bedeutung  als  Tuber- 
kel einbüsst  oder  vielmehr  seine  nicht  tuberculöse  Natur 
beurkundet. 

Im  engen  Zusammenbange  mit  dem  so  eben  Vorgetra- 
genen ist  die  Frage,  ob  der  Tuberkel  eigene  Ge- 
fü8S  besitze  —  eine  Frage,  mehr  von  ehedem,  die  aber 
gerade  die  Jetztzeit  erschöpfend  zu  erledigen  berufen  ist 

Ausserdem ,  dass  man  mancherlei  aus  Systemsucht  über 
einen  Gefassapparat  des  Tuberkels  behauptet  hatte ,  gibt  es 
Beobachter ,  welche  Geffisse  im  Tuberkel  gesehen  und  inji- 
cirt  haben  wollen.  Wir  müssen  uns  hierüber  dahin  ausspre- 
chen ,  dass  dem  Tuberkel  seinem  Wesen  nach  eben  so  wenig 
als  Gewebsumstaltung,  eben  so  wenig  eine  Gef&ssneubildung 
(eine  Vascularisation)  zukomme.  Demungeachtet  kann  man 
nicht  l&ugnen ,  dass  sich  in  manchen  Tnberkeln  Gefösse  vor- 
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linden.  Hiemit  hat  es  eine  doppelte  Bewandtnis«:  Die  Ge- 
fasse  sind  einmal  solche,  welche  dem  an  Tuberkel  erkrank- 
ten ,  normalen  oder  pathologischen  Gewebe,  z.  B.  einer  zell- 
gewebigen  Pseudomembran ,  angehören ,  welche  der  Tuber- 
kel bei  seiner  Entstehung  (Exsudation)  gleich  andern  Ge- 
websbestandtheilen  in  sich  aufgenommen  hat,  —  ein  oder 
das  andere  Gefass  geht  durch  den  Tuberkel  in  einem  per- 
meablen und  injicirbaren  Zustande  oder  aber  obturirt  hin- 
durch. 

Das  andere  Mal  sind  dagegen  die  Gefässe,  die  in 
den  Tuberkel  eindringen ,  allerdings  Geffisse  neuer  Bildung 
und  stammen  aus  einem  gestaltungsfähigen  Blasteme,  wel- 
ches neben  jenem  des  Tuberkels  mitexsudirte  und  in  die  Zu- 
sammensetzung desselben  einging.  Solches  sieht  man  vor  Al- 
len bei  Tuberkeln  auf  serösen  Hauten,  zumal  auf  dem  Bauch- 
felle, die  so  häufig  im  Gefolge  von  Entztindungsstase  mit 
einem  namhaften  Antheile  Blastems  exsudiren  ,  welches  sich 
zu  vasculartsirten  Xeugeweben  (Pseudomembranen)  umstaltct. 

Es  folgt  hieraus:  je  reiner  der  Tuberkel,  desto 
bestimmter  ist  ihm  jede  Gef&ssbildung  fremd, 
—  je  weniger  rein  er  ist,  d.  i.  je  mehr  er  gestaltungsfähiges 
Blastem  in  sich  aufgenommen ,  je  mehr  namentlich  ein  sol- 
ches zugleich  neben  ihm  besteht ,  desto  mehr  ist  Gefassbil- 
dung  in  ihm  möglich.  Es  ist  sofort  begreiflich  ,  wie  die  oben 
erwähnten  in  Form  der  Tuberkelgranulation  erstarrenden  Ex- 
sudate so  gut  wie  die  neben  ihnen  bestehende  pseudo-mem- 
branöse  Ausbreitung  vascularisirt  erscheinen. 

Wir  haben  bisher  vom  Tuberkel  als  von  einem  Exsudate, 
einer  Ausscheidung  aus  dem  Blutgefösssysteme  gesprochen , 
und  wir  glauben  uns  der  Nachweise  hiefür  füglich  entheben 
zu  kOnnen.  Es  veranlasst  jedoch  zwei  Fragen  und  zwar 
erstens  die  nach  dem  Sitze  des  Tuberkels  und 
zweitens  die  höchst  wichtige  Frage  nach  dem 
localen  Vorgange  der  Tu  b  e  r  k  e  1  p  ro  d  u  c  tion. 
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Der  Sitz  des  Tuberkels  als  Exsudates  ist  jeder 
Punkt  irgend  eines  Gewebes  ausserhalb  der  Ge fasse ;  wo  es 
ein  Capillargcfässsystem  gibt,  dort  ist  eine  Ausscheidung 
von  Tuberkel  möglich.  Der  Tuberkel  sitzt  ohne  Zweifel  ge- 
nau an  oder  doch  nicht  fern  von  der  Stelle  seiner  Exsudation, 
indem  sein  Blastem  höchst  gerinnfähig  ist ;  er  kömmt  ohne 
Zweifel  desshalb  dort  nicht  vor,  wo  Gewebe  durch  eine  lang- 
same Tränkung  ihrer  Substanz  mit  Plasma  von  ferne  her  er- 
nährt werden  ,  z.  B.  in  Knorpeln. 

Wenn  wir  auch  fuglich  nicht  darauf  eingehen ,  altere 
Meinungen  und  das  Irrige  derselben  (z.  B.  jener  Portals) 
zu  erörtern  und  uns  begnügen  zu  erinnern ,  wie  falsch  es 
sei ,  als  Sitz  des  Tuberkels  die  zellstoffige  Grundlage  der 
Organe  zu  bezeichnen ,  so  müssen  wir  doch  die  neuere  Mei- 
nung näher  beleuchten,  welcher  zufolge  der  Tuberkel  in  den 
(capillaren)  Gelassen  selbst,  als  ein  dieselben  obturirendes 
Gebilde,  sitzt. 

Wir  können  schon  von  vorne  herein  gegen  die  Möglich- 
keit des  Vorkommens  von  Gerinnungen  tuberculös  erkrankten 
Faserstoffs  innerhalb  der  Gef&sse  —  im  Einklänge  mit  un- 
seren Ansichten  über  dyskrasischo  Vorgange  und  ihre  Be- 
ziehung zur  Exsudation  S.  190  —  keine  Zweifel  hegen ,  ja 
es  sind  uns  in  der  That  innerhalb  grosser  GefÜsse  sowohl ,  so 
wie  in  Capillaren  (unter  der  Form  von  sog.  Ablagerung,  Me- 
tastase) Gerinnungen  von  augenscheinlich  tuberculöser  Na- 
tur vorgekommen.  Allein  sie  sind  höchst  selten ,  und  der  ge- 
wöhnliche Tuberkel  sitzt  so  augenscheinlich  ausserhalb  der 
Gef&sse ,  dass ,  wenn  man  erinnert ,  jene  Meinnng  sei  auf 
Grundlage  des  Befundes  künstlich  durch  Injection  erzeugter 
sog.  Tuberkel  ausgesprochen  worden,  es  von  selbst  klar  wird, 
man  habe  eben  in  diesen  Tuberkeln  nichts  als  durch  Infec- 
tion  des  Blutes  oder  durch  Obturation  der  Gefasse  producirte 
tuberkelartige  Gerinnungen  in  den  Capillaren  vor  sich  gehabt 
und  hievon  eine  misslungene  Anwendung  auf  den  spontan 
entstandenen  Tuberkel  gemacht. 
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Die  Frage  nach  dem  localen  Vorgange  der 
Tob  erkelproduotion  lautet,  nachdem  es  auaner Zwei- 
fel ist ,  dass  der  Tuberkel  ein  Exsudat ,  eine  Ausscheidung 
aus  dem  Gefässsysteme  ist,  folgender  Massen:  Wel- 
che Vorgänge  sind  es,  in  deren  Gefolge  der 
Tuberkel  aus  der  Blutmasse  exsudirt? 

Hierauf  wissen  wir  als  Bescheid  nichts  anders ,  als 
dass  der  Tuberkel,  so  wie  andere  Blasteme,  bald  auf  eine 
fast  unmerkliche  Weise  mit  dem  Plasma  im  Ernährungsacte , 
bald  im  Gefolge  augenscheinlicher  (activer)  Hyperämie,  bald 
endlich  im  Gefolge  einer  noch  augenscheinlicheren  Entzün- 
dungsstasc  exsudirt. 

1.  In  der  That  kömmt  sehr  gewöhnlich  die 
Erstproduction  ron  Tuberkel  in  einem  Individuum  in 
irgend  einem  Organe  —  gewöhnlich  in  den  Lungen  —  und 
zwar  nach  einer  fast  constanten  Regel  in  einem  gewissen 
Abschnitte ,  gleichsam  dem  Ausgangsherde  der  Tuberculose 
desselben,  auf  eine  für  das  Individuum,  wie  für 
den  Beobachter  kaum  merkliche  Weise  zu  Stan- 
de. Der  Leichenbefund  weist  in  der  nächsten  Umgebung  des 
Tuberkels  keine  Entzündung ,  oder  eine  solche  nach ,  wel- 
che sich  mit  ungleich  grösserer  Wahrscheinlichkeit  als  con- 
secutive  deuten  lässt.  —  Der  Tuberkel  ist  meisthin  der 
graue,  obsolescirende ,  bisweilen  auch  der  gelbe,  zerflies- 
sende,  verkreidende  Tuberkel. 

2.  Dagegen  liegt  in  andern  Fällen  der  Tuberkelausschei- 
dung eine  sowohl  im  Leben  sich  kundgebende  als  auch  in 
der  Leiche  auffallende  Hyperämie  der  bezüglichen 
Organe  zum  Grunde.  In  ihrem  Gefolge  exsudirt  der  Tu- 
berkel immer  in  namhafter  Anzahl  in  acu  ter  Weise. 

Über  diesen  Tuberkel  ist  zu  bemerken: 

a)  Seine  Form  ist  in  der  Regel  die  der  discreten  Gra- 
nulation von  beiläufig  Hirsekorngrösse,  selten  exsudirt  er 
als  gelber  in  grösseren  —  Hanfkorn- ,  Erbsengrossen  — 
knotigen  Massen. 
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b)  Sein  Blastem  ist  gemeinhin  jenes  des  grauen  Tuber- 
kels, häuflg  genug  dieses  in  Combination  mit  jenem  des  gel- 
ben ,  selten  das  letztere  rein. 

c)  Er  exsudirt  nicht  nur ,  wie  schon  bemerkt ,  immer 
rasch  und  in  grosser  Anzahl  —  mit  einem  Male  oder  zu 
wiederholten  bald  aufeinander  folgenden  Malen  —  -  sondern 
er  beschränkt  sich  auch  fast  nie  auf  ein  Organ ,  indem  er , 
wenn  auch  in  der  Regel  Eines  als  Concentrationsherd  der 
Ausscheidung  erscheint,  sich  gemeinhin  über  viele,  ja  alle 
Weich parenchyme  erstreckt.  Die  Tuberkel  zeichneu  sich 
hierbei  durch  ihre  gleichförmige  Grösse  und  Beschaffenheit, 
durch  das  gleichförmige  discrete  Eingestreutsein  in  die  Ge- 
webe aus,  —  die  Granulationen  werden  bei  wiederholten 
reichlichen  Ausscheidungen  allmäiig  weniger  starr,  weicher, 
glutinös  und  der  Faserstofftuberkel  wird  nach  allmfiliger  Er- 
schöpfung des  Fibrins  zum  albuminösen  (acuten)  Tuberkel 

d)  Der  Ausscheidung  des  Tuberkels  als  gerinn  fähigen 
Blastems  geht  immer  die  Ausscheidung  eines  nicht  oder  doch 
minder  gerinnfähigen,  serösen,  serös  -  albuminösen ,  sulze- 
nhrtUchen  klebrigen  Productes  —  gleichsam  als  Vehikels  für 
jenes  —  zur  Seite.  Die  Gewebe  sind  augenscheinlich  hy- 
perämirt  und  neben  den  Tuberkeln  mehr  oder  weniger  gleich- 
förmig von  dem  eben  genannten  Producte  inflltrirt. 

e)  Je  mehr  und  je  rascher  die  Tuberkelproduction  über 
viele  Organe  sich  ausbreitet,  je  bedeutender  die  Menge  der 
Tuberkel,  je  entwickelter  die  durch  die  Deflbrination  des 
Blutes  gegebenen  allgemeinen  dyskrasischen  Erscheinungen 
siud,  desto  mehr  tritt  die  Tuberkelbildung  als  allgemeine 
und  in  der  Form  einer  acuten  Krankheit  auf.  —  Als 
Ausdruck  jener  Deflbrination  erscheint  die  ßlutmasse  dünn- 
flussig,  wässerig,  das  verdünnte  Blutserum  von  aufgenom- 
menem Blutrothe  farbig,  mit  Färbung  der  Gewebe  imbibitions- 
fähig;  die  Gewebe,  zumal  gefässreiche  sind  matsch,  schlaff, 
serös  durchfeuchtet. 

f)  Soferne  diese  Tuberculose  gemeinhin  rasch  tödtet , 
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beobachtet  man  desto  weniger  eine  Metamorphose  des  Tuber- 
kels ,  je  acuter  die  Krankheit  ist. 

Dieser  Tuberkel  ist  endlich ,  einzelne  seltenere  Falle 
ausgenommen,  niemal  der  primitive,  gemeinbin  pr&existirt 
bereits  Tuberkel,  zu  Phthise  vorgeschritten  oder  auch  in  In- 
volution begriffen,  in  irgend  einem  Organe.  Solche  sind  ge- 
meinhin Lungen-,  Lymphdrüsen  -  Tuberkel. 

3)  Endlich  exsudirt  der  Tuberkel  häufig  im 
Gefolge  einer  Entzündungsstase  —  eristdasPro- 
duct  einer  Entzündung ,  die  sich  eben  nur  durch  die  Eigen- 
tümlichkeit des  Productes  auszeichnet.  Solche  Entzündun- 
gen kommen  allenthalben  vor,  vorzugsweise  jedoch  sind  die- 
selben auf  membranösen  Gebilden  wie  Schleimhäuten  und 
zumal  den  grössern  serösen  Säcken  häutig  und  hier  zugleich 
zum  Studium  am  besten  geeignet.  So  sieht  man  solche  be- 
sonders auf  dem  Rippen-,  auf  dem  Bauchfelle,  Herzbeutel, 
nächstdem  auf  der  Schleimhaut  des  Uterus  und  der  Tuben , 
anderer  Ausführungsgänge  ,  wie  des  Vas  deferens  und  der 
Samenbläschen ,  der  Harnleiter.  Sehr  häufig  sind  sie  in  drü- 
sigen Hohlgebilden ,  wie  nächst  der  Lungenzelle  als  Pneu- 
monie im  Follikelapparate  der  Darmschleimhaut ,  ferner  fast 
eben  so  häufig  im  Parenchyme  der  Lymphdrüsen,  in  schwam- 
migen Knochen  und  Kuochenabschnitten  u.  s.  w. 

Das  Exsudat  bietet  bezüglich  seiner  sog. 
Tuberculisation,  wie  man  namentlich  auf  serösen  Häu- 
ten beobachten  kann,  Verschiedenes  dar: 

a)  Einmal  erscheint  nur  ein  Antheil  des  Gcsainmt- 
exsudates  als  Tuberkel ,  während  der  andere  allmälig  resor- 
birt  wird  und  verschwindet  oder  aber  gewöhnlicher  sich  zu 
Gewebe  und  zwar  zu  Zellgewebe,  flbroidem  Gewebe  und  Ge- 
fässen,  zu  einem  vascularisirten,  nicht  selten  durch  wuchern- 
de Cefüssneubildung  ausgezeichneten,  zellstofligen  oderfibroi- 
den  Xeugcbilde ,  einer  derlei  Pseudomembran  umstaltet.  Der 
eine  wie  der  andere  Antheil  kann  seiner  Menge  nach  die  man- 
nigfaltigsten quantitativen  Verschiedenheiten  darbieten,  in- 
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dem  bald  der  Eine,  bald  der  Andere  in  verschiedenem  Maasse 
überwiegt.  Je  mehr  die  Gewebsbildung  Oberwiegt,  desto 
mehr  erscheint  der  taberculisirende  Antheil  als  discrete  Tu- 
berkel in  Form  der  hirsekorn-grossen  Grariulation  bis  zu  um- 
fänglichen Massen ,  eingetragen  in  das  organisirte  Neuge- 
bilde, —  je  geringer  die  Gewebsbildung  dagegen  ist,  desto 
mehr  stellt  der  tuberculisirende  Antheil  eine  confluirende, 
gleichförmige,  granulirende,  drusige,  drüsig-höckerige  Tu- 
berkelmasse oder  Tuberkelschichte  dar,  wie  diess  im  Folgen- 
den der  Fall  ist. 

Die  tuberculisirendeu  Neugebilde  werden  als  vasculari- 
sirte  Pseudomembranen  sehr  häufig  selbst  der  Sitz  von  Ent- 
zündung, welche  meisthin  durch  hämorrhagische  Exsudate 
rubcrculöser  Natur  ausgezeichnet  sind.  (8.  29t.) 

b)  Das  andere  Mal  ist  das  gesammte  starre  in  der 
Kegel  durch  eine  grosse  Menge  ausgezeichnete  Exsudat 
Tuberkel ,  oder  es  ist  ein  organisationsfähiger  Antheil  in  un- 
merklicher, verschwindend  kleiner  Menge  vorhanden.  Es  bil- 
det je  nach  Umständen  umfängliche ,  unregelmässige ,  klum- 
pige Massen  oder  aber  auf  grossen  häutigen  Ausbreitungen 
glatte ,  oder  aber  drusige ,  drusig  -  höckerige  Schichten. 

Die  im  Gefolge  von  Entzündungsstase  exsudirte  Tuber- 
kelmasse ist  bald  die  graue,  bald  die  gelbe,  bald  eine  Com- 
bination  beider.  Insbesondere  ist  der  croupös-faserstoffige 
gelbe  Tuberkel  häufig  Entzündungspro duet  und  durch  die 
grosse  Menge,  in  der  er  exsudirt ,  ausgezeichnet.  Er  kömmt 
allenthalben  vor  und  constituirt  auf  häutigen  Ausbreitungen 
die  oben  bemerkten  drusigen  Schichten,  in  schleimhäutigen 
Canälen  und  Höhlen  von  geringem  Lumen,  wie  Uterus, 
Tuben ,  Samenbläschen  u.  s.  w. ,  völlig  obturirende  Pfröpfe, 
in  dichten  Parenchymen  je  nach  Umständen  kleinere  oder 
grössere,  rundliche  oder  unregelmässige  klumpige  Mas- 
sen, in  den  Lungenzellen,  in  Follikeln  kleinere  Geriunun- 
gen  u.s.w. 
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Der  durch  Entzündung  prodncirte  Tuberkel  geht  als 
gelbe  Tuberkelmasse  sehr  gewöhnlich  rasch  die  Erweichung 
ein  und  führt  hierdurch  zur  Phthise  der  Gewebe,  welche  sich 
durch  acuten  Verlauf  und  zumal  als  pneumonische  Tuberkel- 
infiltration durch  das  benagte ,  zerfressene  Ansehen  der  Ca- 
vernen  und  durch  das  nicht  seltene  Hinzutreten  von  Lungen- 
brand auszeichnet. 

Die  Entzfindungstaberkulose  ist ,  Ähnlich  der  vorigen , 
seltener  die  primitive  Tuberculose;  sie  tritt  gemeinhin  zu 
präexistentem  unmerklich  prodocirten  Tuberkel  hinzu ,  wobei 
sie  zunächst  das  erkrankte  Organ  selbst  oder  aber  ein  mit 
diesem  in  naher  Beziehung  stehendes  Gebilde  befällt ;  so  tritt 
pneumonischer  Tuberkel,  tuberculüse  Pleuresie  zu  bestehen- 
der Lungcnphthise ,  tuberculösc  Peritonitis  zu  abdominaler 
Lymphdrüsen-Tuberculose  u.  s.  w.  hinzu.  Oder  es  entwickeln 
sich  nach  solchem  Schema  Tuberculosen  nacheinander  in  der 
Art ,  dass  mit  jeder  neuen  das  Gepräge  ihrer  entzündlichen 
Production  immer  augenfälliger  wird. 

Von  grossem  Interesse  ist  nun  die  zumTheile 
aus  dem  bisher  Gesagten  zu  entnehmende  ge- 
wöhnliche. Aufeinanderfolge  der  verschiedenen 
Faserstoff  -  Tuberkel  und  ihrer  Exsudations- 
weisen: Gemeinhin  exsudirt  vorerst  auf  unmerkliche  Weise 
in  einem  Organe  der  graue  Tuberkel,  seltener  ist  nämlich 
der  gelbe  Tuberkel  der  primitive,  gleichwie  die  Ausschei- 
dung des  einen  und  des  andern  mittelst  Hyperämie  und  Ent- 
zündung seltener  der  primitive  Exsudationsvorgang  ist.  Auf 
jenen,  d.i.  auf  den  in  unmerklicherweise  producirten  grauen 
Tuberkel  folgen  mit  Steigerung  der  Dyskrasie  die  Exsuda- 
tionen von  combinirtem  grauen  und  gelben  Tuberkel  in  stei- 
genden Mengenverhältnissen  der  gelben  Tuberkelmasse,  end- 
lich die  Exsudationen  von  rein  gelbem  Tuberkel.  Der  Exsu- 
dationsvorgang wird  hiermit  stossweise  immer  mehr  ein  acuter, 
Hyperämie,  Entzündung,  und  zugleich  die  Menge  des  Ex- 
sudats (Tuberkels)  immer  erheblicher. 

Rokitansky  Anatomie.  I.  Bd.  27 


Digitized  by  Google 


«18 

Unter  gewissen  Bedingungen  (8. 416)  exsudirt  nament- 
lich im  Gefolge  von  Entzündungsstase  und  zumal  einer  sol- 
chen in  einem  gemeinhin  seihst  tuherculisirenden  Neugebilde 
(Pseudomembran  auf  serösen  Hauten)  ein  Tuberkel,  welcher 
von  anhängendem  Blutroth  und  aufgenommenen  Blutkugel- 
chen in  verschiedenem  Grade  roth  und  sofort  pigmenthaltig 
erscheint.  Man  kann  ihn  pigmenthaltigen  oder  nach  dem 
ursprünglichen  Gehalte  an  Blutkflgelchen  hämorrhagi- 
schen Tuberkel  nennen. 

Das  Wachsthum  des  Tuberkels  als  eines  starren, 
in  seinem  rohen, .  primitiven  Zustande  verharrenden  ,  gefäss- 
losen  Exsudates  kann  in  nichts  Anderem  als  in  Juxtaposition, 
d.  i.  in  Anlagerung  einer  in  der  nächsten  Umgebung  neu  ex- 
sudirten  Masse  bestehen.  Es  kommen  ohne  Zweifel  auf  sol- 
che Weise  manche  umfängliche,  aus  einzelnen  Tuberkeln 
von  verschiedenem  Datum  aggregirte  gelappte,  drusige  Mas- 
sen zu  Stande. 

Nach  diesen  Erörterungen,  d.  i.  nachdem  wir  die 
Processe  aufgeführt,  durch  welche  der  Tuberkel  als  Ex- 
sudat zu  Stande  kömmt,  fr&gt  es  sich:  was  enthält 
den  Grund,  dass  das  Product  jener  Processe 
eben  Tuberkel  ist?  —  eine  Frage,  welche  an  Ver- 
ständlichkeit zur  Zeit  insbesondere  durch  specielle  An- 
wendung auf  die  Entzündung  mit  tuberculösem  Exsudate 
gewinnt.  Sie  lautet  dann:  worin  liegt  der  Grund, 
dass  das  durch  Entzündung  gesetzte,  sonst 
durch  Resorption  verschwindende  oder  zu  Ge- 
weben sich  umstaltende  Exsudat  Tuberkel 
darstellt? 

Zur  Erklärung  dieser  Erscheinung,  d.  i.  der  Persistenz 
des  Exsudats  in  seinem  ursprünglichen  rohen  Zustande  als 
wesentlichen  Attributs  des  Tuberkels  sind,  unserer  Meinung 
nach,  im  Einklänge  mit  dem  8. 136  u.  ff.  Vorgetragenen  die 
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stehenden  Momente ,  welche  man  zu  diesem  Behufe  benutzt 
hat ,  unzureichend : 

a)  Der  Mangel  eines  hinlänglichen  bele- 
benden Einflusses  von  Seite  der  umgebenden 
Gewebe  und  des  Ge  sammtin  di  viduu  ms  auf  das 
Exsudat  (Blastem).  —  Hiegegen  ist  einzuwenden:  Das 
Tuberkelblastem  mag  in  noch  so  sparsamer  Menge  und  in  so 
winzigen  Massen  gegeben  sein ,  die  umgebenden  Gewebe 
so  wie  das  Individuum  mit  ungeschw achter  Energie  begabt 
sein,  es  bleibt  dennoch  roh.  Andererseits  sieht  man  grosse, 
massenreiche  Blasteme  in  der  Nähe  erkrankter  Gewebe,  selbst 
in  überhaupt  herabgekommenen  cachectischen  Individuen  zn 
Geweben,  zu  homeoplastischen  sowohl  wie  heteroplastischen, 
ja  zu  sonst  sehr  leicht  in  ihrer  Entwickelung  zu  hemmenden 
Geweben  sich  heranbilden ,  z.  B.  Knochencallas  in  Osteoms- 
lacischen  Individuen ,  Narbe  in  und  nächst  ulcerirenden  Ge- 
weben. Mit  Recht  darf  man  wohl  fragen ,  warum  in  einem 
Exsudate  nicht  ein  von  den  lebenden  Geweben  am  weitesten 
entfernter  und  deren  Einflüsse  entrückter  Antheil ,  z.  B.  bei 
Exsudaten  auf  häutigen  Oberflächen  eine  ganze  Schichte 
gleichförmig,  warum  nur  einzelne  kleine  Antheile  mitten  in 
Exsudaten,  ohne  Ordnung  an  den  verschiedensten  Stellen  roh 
verbleiben,  d.i.  tubercuüsiren ,  während  die  übrige  grosse 
Masse  des  Exsudates  sich  zu  Gewebe  entwickelt? 

6)  Mangel  an  zureichender  Feuchtigkeit, 
Wasser  in  dem  Blasteme;  er  soll  der  Grund  der  Tuber- 
culisation  der  Ejxsudate  sein. 

Hierüber  bemerken  wir : 

Das  Tuberkelblastem  exsudirt  unter  jeder  Bedingung 
nicht  nur  nicht  selten ,  sondern  ganz  gewöhnlich  mit  einer 
ansehnlichen  Menge  Wassers  —  Blutserums.  Ein  ursprüng- 
licher Mangel  an  Feuchtigkeit  in  dem  Gesammtexsudate  kann 
somit  nicht  der  Grund  der  Tuberculisation ,  der  tuberoulösen 
Natur  seines  gerinnfähigen,  ei  starrenden  Anthells  sein.  Wenn 
der  einmal  gegebene  Tuberkel  arm  an  Wasser  ist,  so  ist  er 

»7* 


Digitized  by  Google 


■ 


g  «ii«  BU»te&» .  es  durfte  «omit  diese,  d.  L  der  höbe 
Grad  Tita  Gerinn  fiingkeit  den  Grand  der  taberculösen  Natur 

auf  dem  ursprünglichen 


Granulation  des  tuberculö- 
Entzündungäproductc , 
wie  Bi*s<:eme  äAerhaapr .  <r.eaiet.nlun  nicht  rein  exsadiren  und 

OTulöser  Natur  auch  sol- 
leinea  die  Antheile  der 
Cemttuatieo  mit  letzteren  eben 
Genonfiaigkeic  hervortreten,  in  der 
Fom  kleiner,  für  das  freie  Auge  runiücher  Gerinnungen , 
d.  l  des  Tuberkels. 

weiter»  dieser  koke  Grai  von  G  erinnfähigkeit 
bedingt  werdet 

Er  kann  »  c  hl  aar  in  einer  noch  unbekann- 
tea  d  y  skras  isek  *n  Constitution  des  Faserstoffs 
als  Teber k  ei k  I astems  begründet  sein.  Ja,  wenn 

~       *°  >erum  sehr  arme , 


Verdichtung,  d.i.  infolge  der  durch  die  hierbei  Stull 
de  Ansekeidung  ihres  Serum*:? halt*  sehr  trockene  Blasteme 
(Exsudate)  nickt  tubervelisiree ,  sondern  sich  ihrer  ganzen 


klar:  dass  im  Ein- 
klänge mit  unsern  S.  13$  ausgesprochenen  An- 
sickten  dem  T  u  b  erkelklasteme  schon  von  vorne 
herein  die  tuberculose  Natur  inne  wohnen 
müsse,  —  es  habe  ferner  dieselke  schon  in  den 
seine  Exsudatiea  einleitenden  localen  Vorgan- 
sren |>.  B.  einer  Eutituduugsstase)  oder  zu- 
folge eines  die  £  e  >  a  m  tut  e  Blutmasse  betref- 
fenden d yskrasisehea  Proeesses  aea;uirirt,  — 
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es  habe  endlich  hftemit  and  wie  schon  Eingangs 
bemerkt  worden,  der  Tuberkel  bald  eine  locale, 
bald  eine  allgemeine  Bedeutung. 

Diese  letztere,  d.i.  eine  allgemeine  Bedeutung, 
hat  der  Tuberkel  desto  bestimmter,  je  grösser  die  Masse  des 
Toberkelblastems  als  Exsudat,  und  je  ausgebreiteter  zugleich 
über  mehrere  Organe  seine  Production  ist,  je  mehr  innerhalb 
des  Gefasssystems  spontan  entstandene  Oerinnungen  tuber • 
culösen  Charakters  vorhanden  sind,  je  mehr  endlich  der  Ge- 
sammtorganismus  einen  gewissen  —  zu  Tuberkel  disponi- 
rendea  —  Habitus  an  sich  trägt. 

Diese  Erörterungen  veranlassen  uns,  die  demTuber- 
kcl  zu  Grunde  liegende  Anomalie  der  Krase 
zu  besprechen.  Jedoch  wollen  wir  uns  begnügen  ,  dasjenige, 
was  sich  aus  dem  bisher  Vorgetragenen  entwickeln  l&sst,  an- 
zudeuten und  diesen  sofort  Ergebnisse  anzufügen  ,  welche  , 
einer  Masse  von  Leichenerfunden  entnommen ,  dasselbe  von 
einer  oder  der  andern  Seite  zu  unterstützen  vermögen.  Wir 
bezwecken  hiermit,  zunächst  die  bisherigen  Erörterungen 
über  den  Tuberkel  zu  erg&nzcn,  um  sodann  in  ihnen  die 
Gesammtgrundlage  für  eine  weitere  Entwickelung  der  Tuber- 
kel -Krasis  in  der  Krasenlehre  zu  finden. 

Die  tuberculöse  Krasis  ist  ohne  Zweifel  eine 
Fa sers  to f f- K rase  —  Fibrinöse.  Sie  ist  diess  sowohl 
in  quantitativer  Hinsicht  —  Hypcrinosis,  als  auch 
—  und  diess  ist  die  wichtigere  Seite  der  Anomalie  —  in 
qualitativer.  Es  geht  diess  schon  aus  der  verschieden- 
artigen unserer  Eintheilung  des  Faserstoff -Tuberkels  zum 
Grunde  liegenden  Constitution  des  Tuberkels  hervor.  Ausser- 
dem muss  der  Faserstoff  in  einer  oder  der  andern  Form  noch 
in  einer  besondern  Weise  erkrankt  sein,  um  den  Tuberkel  zu 
constituiren,  welcher  in  dem  einen  Falle  —  als  einfach  faser- 
stofliger  —  verhornt,  in  dem  andern  Falle  —  als  croupös- 
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faserstoffiger  —  nicht  das  dem  crouptisen  Faserstoffe  zukom- 
mende rasche  Zerfallen  (eiterige  Zerfliessen)  eingeht. 

Diese  besondere  (tuberculöse)  Erkrankung  des  Faser- 
atoffs mag  weiters  selbst  noch  manche  Modifikation  eingehen 
oder  accessorische  Anomalie  zulassen;  und  solche  durften 
den  mancherlei  zur  Stunde  bloss  durch  abweichende  physika- 
lische Eigenschaften  wie  Farbe  und  Schimmer,  Consistenz, 
Äussere  Gestaltung  und  besondere  Aggregationsweise  der  Gra- 
nulation u.  s.  w.  auffälligen  Verschiedenheiten  des  Tuberkels 
zum  Grunde  liegen.  So  ist  die  graue  Tuberkelgranulation 
bisweilen  durch  schmutzig -bläuliche  Färbung ,  durch  einen 
grünlichen  Schimmer,  durch  ihre  Aggregation  zu  runden, 
z.  B.im  Lungenparenchyme  weit  auseinander  liegenden,  scharf 
umschriebenen  Ballen ,  die  gelbe  Tuberkelmasse  durch  ein 
speckartiges  Ansehen  u.  dg),  ausgezeichnet.  Der  namentlich 
während  der  Entzündung  und  Jauchung  von  Krebsen  zumal  in 
den  Lungen  exsudirende  croupßse  Tuberkel  ist  —  unstrei- 
tig zufolge  der  krebsigen  Grund -Erkrankung  des  Faserstoffs 
—  durch  weissliche  Färbung,  weichere,  glutinöse  Consi- 
stenz ,  sein  Zerfallen  zu  einer  weisslichen  rahmähnlichen 
Jauche  bemerkenswerth. 

Von  der  grössten  Bedeutung  ist  in  Anbetracht  der  Krase 
die  Erkenn tniss  eines  durch  gewisse  Entwickelungs Verhält- 
nisse der  Gewebe  und  Organe  gegebenen  zu  Tuberkel  dis- 
ponirenden  Gepräges  der  Gesammtvegetation  — 
eines  tuberculösen  Habitus  und  sodann  das  Ver- 
halten des  Tuberkels  gegen  andere  mit  primi- 
tiven oder  consecutiven  Anomalien  der  Krase 
in  einem  Nexus  stehende  Kran kh eitsp ro c e sse. 

Was  den  ersteren  betrifft,  so  existirt  unläugbar  ein 
Habitus,  der  sich  durch  zarte  Construction  der  Weichgebilde, 
zumal  durch  mangelhafte  Entwickelung  des  Muskelfleisches 
neben  Vorwiegen  des  Gefässsystems,  besonders  aber  —  was 
man  gemeinhin  in  Specie  der  Lungentuberculose  zum  Grunde 
legt  —  durch  eine  sog.  phthisische  Constitution  des  Brust- 
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korbes  ausspricht.  Bezüglich  dieser  ist  08  von  dem  grössten 
Belange,  dass  sie  nicht  —  einer  gewöhnlichen  Meinung  zu- 
folge —  auf  Kleinheit  der  Lungen  in  einem  hei  unzulängli- 
cher Untersuchung  enge  scheinenden  Thorax  basire,  sondern 
dass  derselben  vielmehr  ein  sehr  voluminöses  Lungenorgan ,  in 
einem  Thorax,  der  seine  anscheinende  Enge  im  Diameter 
antero-posterior  im  Übermaasse  durch  seine  L finge  compensirt, 
zukomme,  — gepaart  mit  einem  entsprechend  kleinen  Bauch- 
cavum  mit  kleinen  Abdominal-Eingeweiden. 

Demungeachtet  entwickelt  sich  der  Tuberkel  nicht  im- 
mer und  nicht  auf  solchem  Boden  allein,  die  Tuberkelkrase 
kann  gleich  der  localen  Tuberculose  eines  Organs  in  einem 
Individuum  von  ganz  differentem  Habitus  zufolge  überwiegen- 
der äusserer  und  innerer  Schädlichkeiten  aoquirirt  werden. 

Bezüglich  des  zweiten,  d.i.  des  Verhaltens  des  Tu- 
berkels gegen  andere  Krankheitsprocesse ,  ist  zu  bemerken  , 
dass  keine  Krankheit  hierin  so  viel  Interessantes ,  die  bisher 
entwickelten  Ansichten  Bestätigendes ,  praktisch  Brauchba- 
res ,  zu  weiteren  Untersuchungen  Anbahnendes  darbietet,  als 
der  Tuberkel.  Er  ist  vorzugsweise  ausgezeichnet  durch  das 
abschliessende  Verhalten  gegen  mehrere  Krankheitsprocesse ; 
wir  führen  hierüber  nach  einer  colossalen  Erfahrung  Folgen- 
des auf  *)  : 

1.  Wie  schon  oben  (8.  395)  angedeutet  worden,  so  kömmt 
nicht  leicht  Cystenbilduug  —  als  Neubildung  —  neben 
und  gleichzeitig  mit  Tuberkel,  weder  in  demselben  Or- 
gane ,  noch  überhaupt  in  demselben  Organismus  vor.  Insbe- 
sondere sind  begreiflicher  Weise  die  wuchernden  zusammen- 
gesetzten Cystenbildungen  ausgezeichnet,  wenn  auch,  wo 
sie  im  Bauchraume ,  z.  B.  in  den  Ovarien  sitzen ,  die  Im- 
munität vor  Tuberkel  durch  ein  accessorisches ,  an  und  für 
sich  höchst  wichtiges  Moment,  d.  i.  die  vom  Bauchraume  aus- 
gehende Verengerung  der  Brusträume ,  gesteigert  wird. 


*)  Vergl.  Österr.  Jahrbücher,  neueste  Folge  XVII.  Bd.  *.  u.  3.  St. 
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Hinsichtlich  des  Auftretens  der  beiden  Processe  nach 
einander  geht  aus  Beobachtungen  hervor ,  dass  —  eben  auch 
der  Hydatidentheorie  des  Tuberkels  entgegen  —  gemeinhin 
die  Cystenbildung  nach  getilgter  Tuberculose  auftritt 

Der  Vergleich  des  Vorkommens  beider  in  den  verschie- 
denen Organen  ergibt  namentlich  als  äusserste  Punkte  der 
Skalen  die  bekannte  ausserordentliche  Häufigkeit  des  Tuber- 
kels in  den  Lungen  neben  der  äussersten  Seltenheit  von  Cy- 
stenbildung  in  ihnen  und  das  umgekehrte  Verhältnis»  in  den 
Ovarien  und  diesen  zunächst  in  den  Speicheldrüsen.  Von  dem 
grftssten  Belange  erscheint  dieses  Verhalten  gegenüber  der 
Verwandtschaft ,  welche  die  Cystenformation  mit  dem  Sar- 
com  und  Caroinom  hat. 

f.  Ein  gleiches  Verhalten  stellt  sich,  und  zwar  anf 
Grundlage  ungleich  zahlreicherer  Beobachtungen,  zwischen 
Tuberkel  und  Carcinom  heraus.  Wenn  sie  ja  als  solche 
von  nachweislich  allgemeiner  Bedeutung  neben  einander  vor- 
handen sind  ,  so  ist  in  der  Regel  der  Krebs  auf  Tuberculose 
gefolgt,  seltener  hat  sich  der  Tuberkel  nach  getilgtem  Krebse 
und  seiner  Krase  entwickelt.  Ausserdem  ist  wohl  zu  beach- 
ten, dass  bisweilen  mit  Krebs,  und  zwar  meistbin  zum  ent- 
zündeten und  jauchenden  Krebse  hinzutretend,  ein  Tuberkel, 
zumal  in  den  Lungen,  vorkömmt,  der  nach  S.  422  sich  durch 
weissliche  Färbung,  eine  weichere  glutinöse  Consistenz,  das 
Zerfallen  zu  einer  weisslichen  rahmähnlichen  Jauche  aus- 
zeichnet und  eine  croupös-tuberculöse  Erkrankung  eines  aa 
und  für  sich  schon  anomalen,  d.  i.  krebsig- dyskrasiseben  Fa- 
serstoffs bedeutet. 

Ein  entsprechendes  Resultat  von  vielem  Interesse  ergibt 
ein  Vergleich  der  Hauflgkeitsskale  von  Krebs  und  Tuberkel, 
ao  wie  manche  specielieren  Localverh&ltnisse  beider. 

So  stehen  einander  mehr  oder  weniger  schroff  ge- 
genüber: 

Häufig  sind:  Lungentuberculose ,  selten:  Lungenkrebs, 
»       »     Ovariumkrebs ,  »     Ovariumtuberkel , 
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Spcicheldrüsenkrebs , 
Magenkrebs, 
Oesophaguskrebs , 
Rectumkrebs, 


Tuberculose  der  Speicheldrusen, 
Tuberculose  des  Magens , 
Tuberculose  des  Oesophagus , 
Tuberculose  des  Rectums, 


Ttt  berculose  des  Dönndarius  Dünndarm-  (Ileum-)  Krebs , 
(Ileums) 

u.  s.  w.  Eben  so  bieten  die  specielleren  Localitfiten  mancher- 
lei Verschiedenheiten  dar;  so  z.  B.  erkrankt  am  Uterus  in  der 
Regel  Vaginalportion  und  Cerrix  an  Krebs,  während  Tuber- 
culose die  Schleimhaut  des  Uteruskörpers  befillt  und  sich  in 
t'er  Regel  scharf  am  Orificium  int.  begränzt.  An  Tuberculose 
erkrankt  ursprünglich  und  Torzugsweise  der  Nebenhoden,  an 
Krebs  der  Hoden  selbst ,  an  den  Lungen  vor  Allen  der  ober- 
ste Abschnitt  an  Tuberculose,  wahrend  Krebs  an  jeder  Stelle 
des  Lungenparenchyms  vorkommt  u.  s.  w.  Endlich  haben  kreb- 
sige Erkrankung  und  Tuberculose  in  den  verschiedenen  Or- 
ganen eine  differente  Bedeutung,  je  nachdem  die  eine  oder 
die  andere  eine  primitive  oder  secundare  ist,  —  so  ist  der 
Leberkrebs  nicht  selten  der  primitive ,  Tuberculose  kaum  je 
etwas  Anderes  als  eine  secundfire,  ja  gewöhnlich  eine  Theil- 
Erscheinung  allgemeiner  Tuberculose. 

3.  Typhus  und  Tuberculose.  Typhus  geht  nur 
ausnahmsweise  während  sehr  intensiver  Epidemien  eine  Com- 
bination  mit  Tuberculose  ein ,  d.  i.  er  tritt  nur  sehr  selten  in 
tuberkulösen  Individuen  auf.  Dagegen  entwickelt  sich  aber 
im  Gefolge  des  Typhus  nicht  selten  eine  croupös-faserstofTige 
Tubercelkrase  und  sofort  als  Legalisationen  derselben  Ent- 
zündungen mit  einem  croupös-faserstoffigen  Exsudate  tuber- 
culöser  Natur.  Solche  sind  insbesondere  Pneumonien  und 
Entzündungen  der  im  abgelaufenen  Typhusprocesse  unver- 
sehrt gebliebenen  Follikel  des  Krummdarms.  Letzteres  ergibt 
im  Gefolge  der  Schmelzung  des  Tuberkels  in  der  Umgebung 
typhösen  Substanzverlustes  eine  Combination  des  sog.  typhö- 
sen mit  dem  tuberculösen  Darmgeschwür. 
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Diese  Tubercnlose  im  Gefolge  des  Typhus  bat  ohne  Zwei- 
fel die  Umsetzung  der  Typhuskrase  zur  croupösen  Faserstoff- 
Krase  —  eine  sehr  häufige  Erscheinung  —  zur  Grundlage. 
Sie  tritt  gleich  dieser  bald  früher,  bald  spater,  häufig  sehr 
frühzeitig  in  den  rückscbreitenden  Stadien  des  örtlichen  Ty- 
phusprocesses  auf. 

Ein  ähnliches  gilt  von  dem  Verhalten  der  Taberculose  zu 
den  acuten  Exanthemen  —  namentlich  Scarlatina  und  Mor- 
billus.  Die  auf  sie  folgenden  Tuberculosen  sind  gemeinbin 
croupös-faserstoffige  und  haben  eine  gleiche  Umsetzung  der 
exanthematischen  Krase  zur  Grundlage. 

4.  Intermittens  und  Taberculose.  Fremde  Be- 
obachtungen setzen  ein  abschliessendes  Verhalten  ausser 
Zweifel. 

6.  Kropf  und  Tuberculosc.  Wenn  auch  nachdem, 
was  in  den  Bereich  unserer  Frfahrungen  füllt,  d.  i.  nach  Be- 
obachtung sporadischer  Kröpfe  massigen  Grades  sich  kein 
ausschliessendes  Verhalten  ron  Kropf  gegen  Tubercnlose  mit 
Bestimmtheit  herausstellt,  so  glauben  wir  doch  hier  nach 
fremden  Beobachtungen  das  abschliessende  Verhalten  zwi- 
schen endemischem  Kropf  und  Tuberculosc  hier  erwähnen 
zu  müssen.  Der  Kropf  bietet  —  abgesehen  von  der  Verwandt- 
schaft der  Structurverhältnisse  der  strumösen  Schilddrüse  — 
in  der  Ausscheidnng  des  Colloids  wichtige  Berühruugspnnkte 
mit  den  Cysten,  den  Sarcomen  und  Krebsen  dar,  soferne  in 
ihnen  das  Colloid  häufig  einen  wesentlichen  Inhalt  und  Be- 
standteil ausmacht.  Es  scheint,  dass  es  beim  endemischen 
Kröpfe  nicht  wohl  eine  durch  mechanisches  Respirationshin- 
derniss  gegebene  consecutive ,  sondern  in  der  That  eine  mit 
der  Ausscheidung  des  Colloids  in  der  Schilddrüse  im  Nexus 
stehende  primitive  Anomalie  der  Krase  sei,  welche  die  Immu- 
nität vor  Tubercnlose  leistet.  (Vgl.  S.  306.)  Es  sprechen  hie- 
für nebst  andern  die  Alienation  des  Gesammthabitus ,  welche 
mit  dem  Kröpfe  acquirirt  wird ,  und  noch  mehr  der  Umstand, 
dass  in  Gegenden ,  wo  der  Kropf  endemisch  ist,  Tuberculose 
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überhaupt,  selbst  in  nicht  strumösen  Individuen,  nicht  vor- 
kömmt. 

6.  Rhachitismus  und  Tuberculose.  Sie  com- 
biniren  sich  überhaupt  nicht  leicht ,  kaum  je  aber  findet  aich 
neben  rhachitischerMissstaltung  und  Verengerung  de»  Thorax 
Tnbercolose  vor.  Es  ist  bisher  nicht  zu  entscheiden ,  ob  und 
welcher  Grad  von  Ausschliessungsfähigkeit  dem  Rhachitis- 
mus an  und  für  sich  gegenüber  der  Tuberculose  zukömmt, 
oder  ob  der  Rhachitismus  diese  Immunität  immer  nur  auf  se- 
cundäre  Weise  d.  i.  mittelst  der  durch  ihn  zu  Stande  gekom- 
menen mechanischen  Missverhältnisse ,  namentlich  die  Miss- 
staltung  und  Verengerung  des  Brustkorbes  leistet. 

7.  Auch  die  dem  spontanen  Aneurysma  zum 
Grunde  liegende  Arterienkrankheit,  bestehend  in 
der  endogenen  Ausscheidung  und  Auüagerung  eines  faser- 
stofflgen  Gebildes  auf  die  innere  Gefässhaut  (siehe  Arterien- 
krankheiten) ist  in  ihren  entwickelteren  Graden 
nur  sehr  selten  mit  Tuberculosen  combinirt. 
Die  Immunität  gründet  sich  vielleicht  auf  eine  durch  jene  Aus- 
scheidung eines  erstarrenden  Blastems  aus  arteriellem  Blute 
gegebene  Erschöpfung  des  Materiales  für  Tuberkel.  Eine 
bestimmtere  Immunität  geben  umfängliche  durch 
die  Gerinnung  grosser  Faserstoffmassen  in  ihnen  zu  Deflbri- 
nation  des  Blutes,  zu  Hydrämie  führende  Aneurysmen 
oder  ein  in  der  Nähe  des  Herzens  entwickel- 
tes grösseres  Aneurysma.  Und  zwar  dieses  letztere 
auf  eine  mechanische  Weise,  von  der  noch  die  Rede  sein  soll. 

8.  Von  dem  bedeutendsten  Interesse  und  der  grössten 
praktischen  Wichtigkeit  ist  das  Verhalten  von  Veno- 
tität  und  Cyanose,  wie  sie  aus  mechanischen 
Hindernissen  in  den  Centris  der  Kreislaufs- 
organe und  in  den  Lungen  hervorgeht,  gegen 
Tuberkel.  Die  eminente  Immunität,  welche  jene  gegen 
Tuberkel  leistet ,  besimmt  uns ,  die  einzelnen  hieher  gehöri- 
gen Thatsachen  in  einer  möglichst  natürlichen  Ordnung  anf- 
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zuführen.  Sie  begründen  die  Venosität  in  verschiedener,  im 
Allgemeinen  darin  zusammentreffender  Weise ,  dass  sie  dag 
Arteriellwerden  einer  sufficienten  Blutmenge  behindern,  die 
Cyanose  dadurch,  dass  sie  die  Entleerung  des  venösen  Sy- 
stems in  das  (rechte)  Herz  hemmen ,  so  dass  das  (venöse) 
Blut  in  den  Venen  und  von  diesen  aus  in  dem  Capillargefass- 
systeme  zurückgehalten  wird. 

Dieses  Verhalten  des  Tuberkels  gegen  Venosität  und  Cya- 
nose  ist  schon  desshalb  wichtig,  weil  es  zeigt,  wie  unhalt- 
bar die  Lehre  von  einem  eyanotischen  Tuberkel,  von  einer 
Phthisis  cyanoüca  sei. 

Dh  hieber  gehörigen  Thatsachen,  geordnet  in  zwei 
Reihen,  je  nachdem  die  Venosität  und  Cyanose 
vom  Herzen  oder  von  den  Lungen  her  bedingt 
ist,  sind  denn  folgende: 

a)  Der  erste  Platz  gebührt  der  Thatsache,  welche  die 
tägliche  Erfahrung  bestätigt  und  die  zugleich  einen  geeig- 
neten Ausgangspunkt  für  die  folgenden  Erörterungen  abgibt, 
dass  Personen,  welche  an  primitiver  oder  von 
mechanischen  Hindernissen  zumal  in  den  Ostien  abzuleiten- 
der consecutiver  Volum  svergrö  sseru  ng  (Dila- 
tation, Hypertrophie  und  ihren  Combinationen)  d  e  s  Her- 
zens leiden,  nicht  tuberculös  werden. 

b)  Eben  so  wenig  kömmt  Tuberculose  neben  solchen 
angebornen  Bildungsfehlern  des  Herzens,  der 
grossen  (arteriösen)  Gefass stimme  (Mangel,  Ver- 
kümmerung ,  Enge  des  einen  oder  des  andern ,  Persistenz 
des  Ductus  arteriosus  u.  dgl.)  und  deren  Combinatioo 
vor,  welche  Venosität  und  Cyanose  und  mit  dieser  —  als  ana- 
tomischer Maassstab  für  ihre  Bedeutung  —  eine  Volumsver- 
grösserung  des  Herzens  zur  Folge  haben. 

O  Ferner  gehört  hieher  die  Immunitat,  welche  man- 
cherlei, den  angebornen  Bildungsfehlern  ahn- 
liche acquirirte  Anomalien  der  arteriösen  Ge- 
fässstamme,  wie  Verengerung  z.  B.  durch  Compression, 
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Obruration ,  Obliteration ,  welche  grössere  Aneurysmen  in 
der  Nahe  des  Herzens  leisten.  Abgesehen  von  dem  in  diesem 
Bezug  schon  oben  sub  7.  Gesagten  ist  diese  Immunität  auf 
mechanische  Weise  begründet  in  dem  Hindernisse ,  welches 
die  in  dem  erweiterten  Gefässstamme  (Aorta)  vorhandene 
übermächtige  Blotsaule  der  Entleerung  des  Aorten  Ventrikels 
und  sofort  mittelst  der  Lungencapillarität  dem  Einströmen  des 
venösen  Blutes  in  das  rechte  Herz  setzt,  —  sie  ist  desto  be- 
.  stimmter,  je  mehr  das  Aneurysma  seiner  Grösse  und  Lage- 
rung gemäss  eine  Erkrankung  des  Herzens  in  der  obgedach- 
ten  Form  zu  veranlassen  im  Stande  war. 

Dieselbe  Immunitat  gibt  die  in  Hindernis- 
sen des  Kreislaufs  durch  die  Lungen  begrün- 
dete Venosität  und  Cyanose  — desto  bestimmter,  je 
mehr  jenes  Hioderniss  seine  Bedeutenheit  durch  eine  Erkran- 
kung (Erweiterung)  des  rechten  Herzens  beurkundet. 

Hieher  gehören : 

d)  die  Beobachtung,  dass  die  Di chtigk  ei  t  s  z  u- 
nahme  der  Lungen,  wie  sie  durch  dieBeengnng 
der  Thoraxräume  bei  den  höheren  Graden  seit- 
licherAbweichung  desRückgrat  hs  gegeben  wird, 
wie  sie  beim  Rhachi  tismus  des  Brustkorbs  (beider 
rhachitischen  Hühnerbrust)  vorkömmt,  die  Tubercu- 
losen aus  schlies  s  c.  Ja  es  gehört  die  wichtige  That- 
sache  hieher,  dass  mit  der  Herstellung  einer  selbst  durch 
tnberculösc  Caries  der  Wirbelkörper  veranlassten  Missstal- 
tung  des  Rückgraths  in  Form  der  Kyphose  in  Folge  der  Be- 
engung der  Brustriume  die  tuberculöse  Krase  für  immer  gründ- 
lich getilgt  werde. 

e)  Die  Thatsache,  dass  eben  so  die  durch  ple u ri- 
tisches Exsud  at  gesetzte C ompression  und  eine 
hierauf  zurückbleibende  perennirende,  durch 
das  Eingesunkensein  des  Thorax  angedeutete 
Dich  tigkeitszunahme  der  einen  Lunge  die  An- 
lage zur  Tuberculosis  tilge  —  desto  bestimmter, je 
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bedeutender  mit  dem  Missverhaltnisse  zwischen  Blutmasse 
und  der  frei  zu  injicirenden  Lungencapillarität  da»  mechani- 
sche Hindernis«  ist ,  und  je  ungenügender  hiermit  auch  die 
Function  der  anderen  (vicariirenden)  Lunge  sich  zur  Arte- 
riaüsation  der  noth wendigen  Blutmenge  ausweist. 

f)  Die  Thafsache ,  dass  die  Schwangerschaft  die  Fort- 
schritte einer  bestehenden  Tuberculose  hemme,  oder,  wie  wir 
berichtigend  und  erweiternd  behaupten ,  dass  die  vorge- 
rückteSchwangerschaft  nicht  nur  eine  bereits 
bestehende  Tuberculose  in  ihrem  Fortschrei- 
ten hemme,  sondern  die  Entst  ehung  j  eder  Tu- 
berculose aussch  Hesse  —  eine  Thatsache  ,  weiche 
sich  auf  die  in  der  vorgerückten  Schwangerschaft  Statt  fin- 
dende Beengung  der  Brustrfiume  vom  Unterleibe  her  und  in 
der  dadurch  gegebenen  Dichtigkeitszunahme  des  Lungen- 
parenchyms —  d.  i.  auf  eine  mechanische  Weise  zu  Stande 
gekommene  Venosit&t  gründet.  Worin  denn  auch  ohne  Zwei- 
fel ferner  begründet  ist,  warum  die  Placenta  höchst  selten, 
der  Fötus  wohl  nie  tuberculös  erkrankt. 

Ein  desto  grösseres  Interesse  erlangt  dieses  Verhalten, 
wenn  man  daneben  hinsieht ,  mit  welcher  Rapiditfit  und  zu 
welchem  Grade  sich  alsbald  nach  dem  Puerperium  d.  i.  mit 
Authebung  der  in  der  vorgerückten  Schwangerschaft  obwal- 
tenden Bedingungen,  Faserstoff-Krasen  und  die  entsprechen- 
den Exsudationsprocesse,  und  unter  ihnen  auch  die  Tuberkel- 
krasis  und  Tuberkelausscheidung  zumal  auf  dem  Wege  der 
Entzündungfsstase  entwickeln. 

Es  gehört  hieher  die  Immunitat,  welche  jede 
Erweiterung  des  Bauchraumes  überhaupt  durch 
die  Beengung  der  Brusthöhlen  vor  Tubercu- 
losis leistet.  —  Hierin  mag  zu  einem  Theile  jene  Im- 
munität begründet  sein  ,  welche  z.  B.  Individuen  mit  grossen 
Cystoiden  der  Ovarien  darbieten. 


h)  Ferner  die  Thatsache,  dass  auch  ursprüng- 
liche Kleinheit  der  PI  eu  ras  äc  ke  und  mit  ihr 
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ursprüngliche  Kleinheit  der  Lungen,  meist  ge- 
paart mit  verh&ltnissmässig  desto  bedeutenderer  Ent Wickelung 
des  Bauchraums  und  seiner  Eingeweide  vor  Tuberculosen 
schtttze. 

t)  Dass  auch  im  frühesten  Kin d e s alter  (bei  ge- 
schlossenen Fötalwegen,  vergl.  S.  498)  wegen  der  vom  vor- 
waltenden Bauchraume  gesetzten  namhaften  Dichtigkeit  der 
Lungen  keine  Tuberkulose  oder  doch  nur  höchst  selten  vor- 
komme. 

k)  Die  Immunität,  welche  an  chronischem 
Catarrh,  an  vesicularem  Lungenemphysem,  an 
Broncbialerweiterung  leidende  Individuen  dar- 
bieten, hat  zu  seiner  Zeit  schon  Laennec  ge- 
kannt. Die  empirische  Erkenntniss  dieses  Verhaltens  hat 
sogar  zu  Vorschlügen ,  die  Heilung  von  bestehender  Tuber- 
culose  durch  die  gewaltsame  Hervorbringung  jener  Zustände 
zu  bewerkstelligen  veranlasst,  wobei  man  sich  übrigens  hier 
eben  so  wenig  des  eigentlich  heilenden  Momentes  bewusst 
war,  wie  bei  der  Heilung  von  Tuberculosen,  die  man  mög- 
licherweise durch  die  Behufs  der  Schliessung  von  Lungen- 
Cavernen  vorgenommene  methodische  Compression  des  Thorax 
neben  der  Verkleinerung  der  Caverne  erzweckt  haben  mochte. 
Das  schützende  und  heilende  Moment  besteht  auch  hier  in 
der  Venositfit,  welche  beim  Catarrh e  die  Folge  der  Nicht- 
function ,  des  Collapsus  und  endlicher  Verödung  zahlreicher 
Lungenlfippchen  wegen  Obturation  der  bezüglichen  Bronchien 
durch  blennorrhoisches  Secret  —  bei  Bronchial-Erweiterung 
die  Folge  der  neben  dieser  vorfindigen  Verödung  namhafter 
Lungenportionen  —  beim  Emphysem  die  Folge  der  wegen 
untergegangener  Conrractilitat  des  Lungengewebes  (imEx- 
spirium)  behinderten  Respiration  sowohl  als  auch  ganz  vor- 
züglich der  Verödung  namhafter  Abschnitte  der  Lungenca- 
pillaritat  ist. 
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9.  Eben  so  schliesst  begreiflicher  Massen  jede,  zumal 
aber  die  aus  Venositat  hervorgehende  hydropischeKrase 
den  Tuberkel  aus. 

Nach  diesen  Angaben  trägt  es  sich:  wie  sind  ein- 
schlägige Ausnahmsfälle  zu  erläutern? 

Solche  vereinzelte  Falle  erscheinen  gemeinhin  als  Tu- 
berkel neben  Krebs  oder  neben  der  sub  8.  aufgeführten,  auf  me- 
chanische Weise  gesetzten  Venositat. 

Wir  bemerken  zur  Erläuterung  solcher  Fälle  Nachste- 
hendes : 

1.  Die  genannten  den  Tuberkel  ausschliessenden  Zu- 
stande sohliessen  ihn  eigentlich  nur  so  ferne  aus,  als  ihm  eine 
byperinotische  Crase  (Faserstoftuberschuss)  zu  Grunde  liegt. 
Diess  hindert  aber  nicht ,  dass  der  bei  jenen  Zuständen  vor- 
handene kleine  Fond  Faserstoffs  unter  den  geeigneten  Be- 
dingungen eine  tuberculöse  Erkrankung  eingeht,  welche  sich 
in  einem  Exsudationsvorgange  localisirt. 

2.  Es  kann  der  Tuberkel  das  Product  eines  localen  Vor- 
ganges ,  z.  B.  einer  localen  Entzündungsstase  sein,  in  wel- 
chem der  Faserstoff  tuberculös  erkrankt ,  ja  es  kann 

3.  von  einem  solchen  aus  sich  nach  S.  191,  indem  die  ganze 
vorhandene  Menge  Faserstoff  erkrankt,  eine  consecutive  Tu- 
berkelkrase  als  eine  episodische  Erscheinung  entwickeln,  nach 
deren  Erschöpfung  durch  die  entsprechende  Ausscheidung  die 
primitive  Krase  wieder  hervortritt 

Demgemäss  dürften  die  echten  Tuberculosen  ,  wie  sie  in 
einzelnen  Fällen  neben  Krebs  vorkommen ,  um  so  mehr  zu 
deuten  sein ,  als  in  der  That  wahre  Hyperinosen  und  faser- 
stoflige  Exsudate  nicht  gar  selten  neben  Krebs  vorkommen. 
Es  kann  sein,  dass  der  Tuberkel  als  localer  neben  einem  eben 
so  localen  Krebse  besteht,  er  kann  aber  auch  als  ein  localer 
neben  krebsiger  Krase  zu  Stande  kommen,  er  kann  ferner  das 
Product  einer  episodischen  primitiven  oder  von  einem  localen 
Vorgange  abzuleitenden  consecutiven  Tuberkelkrase  sein, 
welche  letztere  sich  den  vorgenannten  neben  Krebs  auftau- 
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chenden ,  durchaus  nicht  seltenen  Hyperiuosen  und  Faser- 
stefTexsudationen  anreiht,  so  ferne  solche  gemeinhin  mit  Ent- 
zündung und  Jauchung  des  Krebses  zusammentreffen  und 
somit  als  oonsecutive  Krasen  zu  deuten  sind. 

4.  Ueberdiess  ist  namentlich  in  Bezug  auf  die  unter 
8  aufgeführte  Venositit  zu  bemerken  ,  es  sei  zu  einer 
vollständigen  Immunitat  ohne  Zweifel  ein  ge- 
wisser (absoluter  und  relativer  d.  i.  individuel- 
ler) Grad  jener  Venosität  nöthig.  Da  wir  aber  zur 
Stunde  einen  Maassstab  nicht  besitzen  ,  um  unmittelbar  den 
Grad  der  schützenden  Krase  zu  erkennen  und  darnach  die  ein- 
zelnen Ausnahmsfalle  zu  erläutern,  so  handelt  es  sich  darum, 
ob  man  nicht  mittelbar  und  annäherungsweise  zu  jener  Er- 
kenntnis» gelangen  könne.  In  der  That  geben  in  Ermange- 
lung eines  directen  Maassstabes  gewisse  anatomische  Ver- 
änderungen Anhaltspunkte  hiefür  an  die  Hand.  Sie  sind  in  dem 
Grade  der  Erkrankung  (Erweiterung)  des  Herzens  enthalten, 
so  ferne  man  von  diesem  aus  einen  gültigen  Rückschluss  auf 
den  Grad  des  Hindernisses  im  Kreisläufe  machen  und  sofort 
folgern  kann  ,  dass  ,  je  bedeutender  die  Herzerkrankung  ist, 
desto  beträchtlicher  auch  die  Venosität  sein  werde.  Dieser 
beiläufige  Maassstab  wird  mit  der  eben  angedeuteten  Folge- 
rung insbesondere  dort  anwendbar  sein  ,  wo  das  Maass  des 
Hindernisses  selbst  nicht  unmittelbar  anatomisch  zu  erheben 
ist,  wie  namentlich  bei  Lungenkrankheiten,  z.  B.  Catarrh  und 
Bronchialerweiterung ,  Emphysem ,  Dichtigkeitszunahme  der 
Lungen  u.  s.  w. 

Sofern e  einerseits  mit  den  ungewöhnlich  hohen  Graden 
von  Herzerkrankung  Tuberculosen  nicht  vorkommen ,  ande- 
rerseits aber  die  Fälle,  wo  Tuberculose  unter  Umständen  ein- 
tritt, die  sonst  eine  Immunität  gegen  Tuberkel  leisten,  in  der 
Regel  so  gestaltet  sind,  dass  die  Herzerkrankung  fehlt  oder 
nur  In  einem  minderen  Grade  vorhanden  ist ,  so  darf  man,  da 
der  eine  individuelle  Immunität  gebende  Grad  des  mechani- 
schen Hindernisses  und  der  conseoutiren  Herzerkrankung  nie- 
Rokitansky  Anatomie.  I. Bd.  ÄS 
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mal  von  wunehinein  bestimmbar  ist,  vorkommende  .Auf-nahms- 
f&lle  80  deuten ,  dass  der  Grad  der  durcb  das  mechanische 
Hinderniss  gegebenen  Venositfit  ein  individnell unzulänglicher 
gewesen  sei. 

Wir  halten  namentlich  das  Verhalten  des  Tuberkels  ge- 
gen die  durch  mechanische  Hindernisse  im  Herzen  und  den 
Lungen  gegebene  Venosifät  für  sehr  wichtig,  nicht  allein 
weil  es  einen  Beweisgrund  für  die  dem  Tuberkel  zum  Grunde 
liegende  FasersfofFkrasc  mit  abgibt ,  sondern  auch  weil  es 
höchst  leachtenswerthe  Fingerzeige  für  das  therapeutische 
Handeln  enthält. 

Nach  diesen  Erörterungen  bleibt  noch  übrig,  über  das 
Vorkommen  des  Tuberkels  in  den  verschiede- 
nen Geweben  und  Organen  und  über  die  Hei- 
lung desselben  zu  handeln. 

Bevor  wir  hiezu  schreiten,  scheint  es  uns  zweckmässig, 
noch  eine  Frnge,  zu  der  man  durch  einen  vielfaltigen  Usus 
veranlasst  wird,  zu  erledigen,  d.i.  die  Frage,  was  man 
denn  un  ter  Skrophel,  Skroph  elm  assc  gegenüber 
dem  Tuberkel  zu  verstehen  habe,  ob  Tuberkel 
und  Skrophel  identische  Dinge  seien  oder 
nicht? 

Wir  halten  beide,  d.i.  Tuberkel  und  Skro- 
phel für  ein  und  dasselbe  Ge  bilde,  Tuberculosis 
und  Skrophulosis  für  eine  und  dieselbe  Krank- 
heit. Die  Gründe  hiefür  sind: 

a)  Gleiche  elementare  Zusammensetzung,  sowohl  ana- 
tomische als  auch,  soweit  die  bisherigen  Untersuchungen 
reichen ,  chemische.  Insbesondere  gilt  diess  von  der  Skro- 
phelmasse  im  Vergleich  mit  dem  gelben  Tuberkel ; 

b)  Beiden  kommen  dieselben  Metamorphosen ,  d.  i.  Er- 
weichung und  Verkreidung  zu. 

cj  Das  Tuberkel-  und  das  sog.  skrophulöse  Geschwür 
sind  einander  nicht  nur  in  einem  und  demselben  Gebilde,  son- 
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dem  auch  in  verschiedenen  Gebilden  völlig'  gleich ,  z.  B.  sog*, 
skrophulöses  Haut-  und  tuberculöses  Darmgeschwür.  Das- 
selbe gilt  auch  von  deren  Narbe. 

d)  Beide  kommen  in  einem  und  demselben  Organe  bald 
ohne,  bald  unter  den  Erscheinungen  von  Entzündung  zu 
Stande,  beide  bestehen  sehr  gewöhnlich  neben  einander. 

Geht  man  in  letzterer  Hinsicht  in  die  Sache  nfiher  ein  , 
so  geht  hervor:  Man  nennt  Skrophclmasse  gemeinhin  den 
gelben  Tuberkel,  namentlich,  wenn  er  grössere  Massen  dar- 
stellt und  ganz  vorzuglich  dann  ,  wenn  er  in  Drüsen,  zumal 
Lymphdrüsen  u.  s.  f.  wie  gewöhnlich  im  Kindesalter  vorkömmt. 
So  nennt  man  wohl  z.  B.  ein  und  dasselbe  neben  einander 

* 

vorhandene  Gebilde  in  den  Lungen  Tuberkel ,  in  den  Bron- 
chialdrüsen daneben  Skrophel. 

Bezüglich  des  Vorkommens  des  Tuberkels  in 
den  verschiedenen  Geweben  und  Organen  bietet 
eine  in  der  gewöhnlichen  Weise  angefertigte,  einem  Material e 
von  beliebigem  Umfange  entnommene  Häuflgkeitsskale  ein  nur 
sehr  beschranktes  Interesse  dar.  Nach  unseren  Erfahrungen 
dürfte  sie  sich  bei  Erwachsenen  etwa  folgender  Massen  ge- 
stalten : 

Lungen , 

Darmkanal , 

Lymphdrüsen,  und  zwar  vor  Allem  die  abdominalen  und 

die  Bronchialdrüsen , 
Larynx , 

seröse  Haute ,  und  zwar  zumal  Bauch-  und  Brustfell , 

weiche  Hirnhaut , 

Gehirn  , 

Milz, 

Nieren , 

Leber, 

Knochen  und  Periost , 
Uterus  und  Tuben  , 

Hoden  mit  Prostata  und  Samenbläschen  , 

28* 
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Rückenmark , 
animalc  Muskeln. 

Bei  Kindern  erleidet  diese  Skale  in  so  ferne  eine  Abände- 
rung, als  hier  das  Lympbdrüsensystem  obenan  steht  mit  der 
Milz,  dann  kommen  die  Lungen  mit  der  Bronchialschleim- 
haut ,  dann  Gehirn ,  seröse  Haute  u.  s.  w. 

Von  dem  grössten  Belange  scheinen  uns  die 
folgenden  Bemerkungen,  welche  zugleich  die  ünzu 
lfinglichkeit  einer  gewöhnlichen  summarischen  Hfiufigkeits- 
skale  nachweisen : 

1.  Auf  jedem  Punkte,  wo  ein  Capillar - Gefässsystem 
ist,  kömmt  Tuberkel  vor,  es  gibt  demgem&ss  in  Epidermidal- 
Gebilden  und  im  Knorpel  keine  Tuberculose. 

Nebstdem  gibt  es  aber  auch  vascularisirte  Organe,  in 
denen  Tuberkel  höchst  selten,  ja  kaum  je  vorkömmt;  hieher 
gehören  die  Speicheldrusen  ,  die  Eierstöcke,  die  innere  Ge- 
fösshaut,  Ösophagus,  Vagina. 

Selbst  vascularisirte  Neugebilde  können  der  Sitz  von 
Tuberkel  sein. 

9.  Würdigt  man ,  was  sehr  wichtig  ist ,  die  einzelnen 
Tuberculosen  nach  ihrem  primitiven  oder  secundfiren  Erschei- 
nen ,  so  gestaltet  sich  eine  ganz  andere  Skala:  Es  behalten 
wohl  allerdings  die  Lungen  und  die  Lymphdrüsen  als  primi- 
tive  Tuberculosen  ihren  ersten  Rang,  aber  es  rücken  an  sie 
gleich  die  in  der  obigen  Skala  sehr  tief  stehenden  Tubercu- 
losen des  uropoetischen  Systems ,  der  weiblichen  Sexual- 
schleimhaut ,  der  Knochen ,  der  Hoden  mit  Prostata  und  Sa- 
menblfischen ,  während  alle  andern ,  z.  B.  die  Tuberculosen 
des  Darms,  des  Larynx  und  der  Trachea,  die  Tuberculose 
seröser  Hfiute,  der  Milz,  der  Leber  einen  sehr  untergeord- 
neten Rang  bekommen,  indem  sie  mehr  oder  weniger  selten, 
ja  fast  nie  als  primitive  Tuberculosen  vorkommen. 

3.  Demgemäss  haben  manche  Tuberculosen  ,  welche  in 
der  obigen  Skale  einen  hohen  Platz  einnehmen,  eine  nur  sehr 
untergeordnete  nosologische  Bedeutung ,  weil  sie  sehen  oder 
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nie  primitive,  sondern  immer  secundftre,  von  andern  Tubercu- 
losen abhängige  ,  ja  sehr  häufig  Theil-Erscheinungen  allge- 
meiner Tubercnlose  sind;  z.  B.  die  Tubercnlose  der  Leber,  der 
Milz,  der  Nieren,  selbst  viele  Tuberculosen  der  Lymphdrüsen. 

4.  Die  Tuberculosen  mehrerer  bestimmter  Organe  bilden 
eine  fast  constante  ursprüngliche  oder  sehr  bald  erfolgende 
Combination.  Beispiele  geben  hiefür  nebst  der  Combination 
von  Lymphdrüsen-Tuberkel  mit  Tuberculose  der  bezüglichen 
Organe  folgende:  Gehirntuberkel  mit  Lymphdrüsen-Tubercu- 
lose,  —  Hoden-,  Prostata-,  Samenbläschen  -Tuberculose 
mit  Tuberculose  des  uropoßtischen  Systems,  —  Milz-  oder 
Nebennieren  -  Tuberkel  mit  Lymphdrüsen -Tuberculose,  — 
Tubo- Uterintuberculose  mit  Bauchfell-Tuberculose ,  —  Lun- 
gentuberculose  mit  Darm-  und  Kehlkopf-  Tuberculose. 

5.  Die  secundären  Tuberculosen  haben  in  gewissen  prä- 
existenten Tuberculosen  gleichsam  ihre  Grundlagen  oder  Aus- 
gangsherde, d.  i.  die  secundaren  Tuberculosen  treten  nach 
ziemlich  constanter  Regel  zu  gewissen  schon  bestehenden 
Tuberculosen  hinzu.  So  ist  für  alle  secundaren  Tuberculosen 
ein  solcher  allgemeiner  Ausgangsherd  die  Lungen-  oder  eine 
Lymphdrüsen  -  Tuberculose ,  so  wie  umgekehrt  diese  sich 
den  meisten  andern  Tuberculosen  als  secundftre  beigesellen. 
Die  Tuberculosen  seröser  Häute  gesellen  sich  den  Tubercu- 
losen der  bezüglichen  Parenchyme  bei,  die  Tuberculose  des 
uropoetiseben  Systems  zu  Tuberculose  des  Genitalapparats 
des  Mannes  u.  s.w.  (Vgl.  die  Tuberculosen  in  der  specielien 
Anatomie.) 

6.  Auch  in  Anbetracht  der  Productionsweise  des  Tuberkels 
in  den  verschiedenen  Organen  ergeben  sich  Differenzen :  So 
ist  der  Tuberkel  auf  serösen  Häuten  ,  in  Knochen  gemeinhin, 
auf  Schleimhäuten  und  in  den  Lungen  sehr  häufig,  der  Lymph- 
drüsen-, der  Gehirntuberkel  mindestens  häufig  Entzündungs- 
produet. 

7.  Endlich  ist  bemerkenswerth :  In  jedem  Organe  bat  die 
Tuberculose  einen  ziemlich  constanten,  zumal  bei  nicht  sehr 
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tumultuariscber  Tuberkel- Ausscheidung  leicht  nachweislichen 
Ausgangspunkt,  d.  i.  in  jedem  Organe  wird  zunächst  ein  be- 
stimmter Abschnitt  vcm  Tuberkel  befallen.  So  ist  es  bekannt- 
lich in  den  Lungen  die  Spitze,  das  obere  Drittheil  der  oberen 
Lappen ,  an  den  inncrn  Hirnhäuten  fpia  mater)  die  die  Ge- 
hirnbasis innerhalb  des  beiderseitigen  Hilus  von  dem  Chiasma 
bis  zum  Pons  und  der  MedulJa  oblong,  bekleidende  in  die 
Fossae  Sylvii  verlaufende  Partie,  im  Gehirne  selbst  vor  Allen 
die  graue  Substanz  und  deren  Nahe,  von  Knochen  die  spon- 
giösen  Knochen  und  Knochcnabschuitte,  von  Darmschleim- 
haut jene  des  Unternien  Krummdarms ,  von  der  Kehlkopf- 
schleimhaut die  den  Muse,  (ransv.  glott.  bekleidende  Portion, 
am  Hoden  der  Nebenhoden ,  im  weibliehen  Sexualapparat  die 
Schleimhaut  der  Tuben  und  des  Uterinfundus,  in  denen  die 
Tuberkel -Ausscheidung  zuerst  auftritt  und  sich  concentrirt. 

8.  Hinwiderum  gibt  es,  wenn  auch  wenige,  so  doch 
auffallende  Begrenzungen,  welche  die  fortschreitende  Tuber- 
culose  in  ihrer  Ausbreitung  findet ,  so  z.  B.  greift  die  Tuber- 
culose  vom  Kehlkopf  fast  nie  auf  den  Pharynx  über,  die  Utc- 
rintuberculose  überschreitet  kaum  je  das  Orificii! ni  int.  und 
Jässt  somit  den  Cervix  uteri  und  die  Vagina  frei. 

Die  Tuberculosc  wird  sehr  gewöhnlich 
t  ö  d  1 1  i  c  h ,  und  zwar  als  öi  tliche  durch  Beeinträchtigung  der 
Function,  durch  L&hniung  des  erkrankten  Organs,  zumal  in 
Folge  massenreicher  acuter  Ausscheidung  von  Tuberkel  in 
sein  Gewebe,  oder  in  Folge  der  ulceröscn  Destruction  des- 
selben im  Processc  der  sog.  tuberculösen  Phthise.  Oder  die 
Tuberculose  tödtet  als  Ailgemeiokrankheit  durch  Erschöpfung 
der  Blutmasse ,  durch  Hydramie  (seröse  Krase) ,  desto  be- 
stimmter, je  rascher  einerseits  die  Ausscheidung  von  Tuber- 
kel in  grossen  Mengen  Statt  gehabt,  je  weniger  andererseits 
wegen  örtlicher  Tuberculose  und  Phthise  wichtiger  Organe 
eine  Reproduction  von  Blut  möglich  ist. 

Die  Heilung  des  Tuberkels  kann  auf  verschiede- 
ne Weise  zu  Stande  kommen-,  eine  jede  der  oben  erörterten 
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Metamorphosen  des  Tuberkels  kann  die  Bedeutung  eines 
Heilungsprocesses  erhalten.  Es  haben  jedoch  die  Ertödtung 
des  Tuberkels  so  wie  die  Ausführung  (Ausstossung)  dessel- 
ben mittelst  eines  ulcerösen  Processes  als  örtliche  Heilungs- 
vorgange für  das  Individuum  keinen  Werth,  wenn  nicht  eine 
der  Tuberkel -Ausscheidung  zum  Grunde  liegende  Krase 
untergebt. 

Die  Heilung  der  Tuberculose  als  Allgemeinkrankheit,  als 
Tuberkel- Dyskrasie  kömmt  bisweilen  unter  ziemlich  pal- 
pablen  Bedingungen ,  die  in  manchen  der  oben  aufgeführten, 
den  Tuberkel  ausschliessenden  Processe  und  Zustande  be- 
griffen sind,  ungleich  häufiger  unter  völlig  ungekannten  Ein- 
flüssen zu  Staude. 

In  Betreff  des  örtlichen  Heilungsvorganges  des 
Tuberkels  ist  zu  bemerken  : 

Vorerst  verfällt  man  auf  die  Frage ,  ob  der  rohe  Tu- 
berkel wieder  aufgesaugt  werden  und  ver- 
schwinden könne?  Die  Resorption  des  Tuberkels,  an 
weiche  man  ehedem  glaubte ,  wurde  wohl  zuerst  von  Lä  n- 
nec  und  nach  ihm  von  den  meisten  Pathologen  unbedingt 
verworfen.  Wiewohl  sich  in  der  That  nichts  Gründliches  ge- 
gen ihre  Möglichkeit  einwenden  lasst ,  so  ist  sie  doch  bisher 
nicht  factisch  nachgewiesen  und  zum  Mindesten  höchst  un- 
wahrscheinlich. 

Die  Obsolescenz,  die  Verhornun g  des  grauen 
Tuberkels  stellt  ohne  Widerrede  den  promptesten  Involu- 
tionsprocess  dar.  Sie  würde  als  eine  dircete  Ertödtung  des 
Tuberkels  die  gründlichste  Heilung  sein  ,  wenn  sie  nicht  ein 
Gebilde  beträfe,  welches  an  und  für  sich  auch  dann  nicht 
schädlich  werden  könnte ,  wenn  es  in  seinem  ursprünglichen 
Zustande  verharren  würde. 

Von  den  beiden  andern  den  gelben  Tuberkel  betreffenden 
Metamorphosen  stellt  ohne  Zweifel  die  Verkreidnng  des 
erweichten  den  erwünschtesten  Heilungavorgang  dar,  wie 
sich  aus  der  folgenden  Betrachtung  der  andern  Metamorphose 
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als  Ileilungsvorganges  oder  vielmehr  als  Grundlage  eines 

solchen  ergeben  wird : 

Die  Erweichung  des  Tuberkels  kann  an  und  für 
Mich  nicht  als  Heilungsvorgang  gelten ,  nur  die  Elimination 
des  erweichten  Tuberkels  mittelst  eines  ulcerösen  Processen 
in  dessen  Umgebung  kann  als  ein  solcher  angesehen  werden. 
Allein  es  erscheint  dieser  Heilungsvorgang ,  wenn  man  er- 
wägt : 

u)  Dass  er  nur  mittelst  ulceröser  Gewebsdestruction  zu 
Stande  kommen  kann , 

b)  dass  dieser  ulceröse  Process  selbst  die  Aufgabe  hat, 
zu  heilen,  dass  er  selbst,  bei  grosser  Anzahl  von  Tuberkeln, 
leicht  zu  Erschöpfung  fuhren  kann, 

c)  dass  die  ihn  begleitende  Entzündung,  soferne  die 
Allgemeinkrankbeit  nicht  getilgt  ist,  fortan  selbst  tubereuiöse 
Producte  setzt  und  sofort  zu  immer  weiter  um  sich  greifen- 
der ulceröser  Gewebsconsumlion  führt , 

d)  dass  endlich  selbst  bei  günstigen  krasischen  Bedin- 
gungen in  den  tuberculösen  Geschwüren  (Cavernen)  eine 
Infection  der  Blutmasse  möglich  ist, — 

es  erscheint,  sagen  wir,  dieser  Heilungsvorgang  jenem 
in  Verkreidung  weit  untergeordnet,  —  er  steht  als  ein  com- 
plicirter ,  nur  mittelst  ulcerdsen  Substanzverlustes  von  Ge- 
weben durchzuführender  Process  zur  Verkreidung  beiläufig 
in  dem  Verhältnisse,  wie  die  Entfernung  eines  in  den  Kör- 
per eingedrungenen  fremden  Körpers  mittelst  eines  leicht  er- 
schöpfenden ulcerösen  Processes  zur  Unschädlichmachung 
desselben  mittelst  Einkapselung. 

Eine  Heilung  des  tubercu lösen  Geschwürs  (Caverne) , 
des  tuberculös  -  ulcerösen  Processes ,  der  tuberoulösen 
Phthise  eines  Organs  gelingt  um  so  mehr  nur  unter  der  Be- 
dingung, dass  die  dem  ulcerösen  Processe  zur  Seite  gehen- 
de Entzündung  nach  Tilgung  einer  tubercu  lösen  Krase  auf- 
hört, neue  Tuberkel  zu  produciren  und  dafür  gestaltungs- 
fähige Producte  setzt.  Die  Stelle  des  Substanzverlustes  nimmt 
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schrumpfendes  Xarbcngewebe  ein;  ist  der  Tuberkel  io  dem 
Processe  der  Phthise  nicht  völlig  eliminirt  wurden,  so  kann 
er  In  einem  Zustande  von  breiiger  Etndickung  des  Tuberkel- 
eitere  and  endlicher  Verkreidung  von  jenem  Narbengewebe 
eingekapselt  werden. 

0  %  * 

c.  Kiweissstoffiger  Tuberkel  -  acute 
>  Tuberculose. 

Man  versteht  gemeinhin  unter  der  Benennung  acute 
Tuberculose  eino  Krankheit,  welche  einerseits  manche 
auffallende  Verschiedenheit  von  den  bisher  abgehandelten 
Tuberculosen,  andererseits  aber  auch  vielfache  Analogien  und 
Berührungspunkte  mit  diesen  darbietet.  In  den  Erörterungen 
jener  Differenzen  und  Analogien  besteht  dem  Wesentlichen 
nach  unsere  Aufgabe.  —  Diese  letzteren  sind  unserer  Mei- 
nung nach  überwiegend  und  so  wichtig,  dass  wir  die  Krank- 
heit ungeachtet  mancher  Einsprache  nicht  von  den  Tubercu- 
losen  sondern  zu  dürfen  glauben. 

Es  gibt  eine  Krankheit,  welche  acuten  Ver- 
laufs und  unter  typhusartigen  Erscheinungen 
einen  Tuberkel  setzt,  der  in  mehrfacher  Hin- 
sicht sich  von  dem  faserstoffigen  auszeichnet: 
Er  stellt  immer  eine  solide,  meist  mohnkorngrosse  —  kaum 
je  völlig  hirsekorngrosse  —  oft  genug  nur  bei  günstigem 
Lichteinfalle  bemerkbare,  bald  helle,  bläschenartig  durch- 
sichtige oder  auch  matt  durchscheinende,  weichere,  glutinöse, 
graue ,  bald  und  zwar  ungleich  seltener  opake ,  weissliche, 
weisslich  -  gelbliche  Granulation  dar. 

Bei  genauerer  Untersuchung  zeichnet  sich  dieser  Tu- 
berkel durch  Zellenbildung  aus  *,  man  findet  darin : 

a)  Die  gewöhnliche  kernhaltige  Exsudatzelle  in  ansehn- 
licher Menge , 

b)  Zellen  mit  zwei  bis  drei  Kernen  , 


Digitized  by  Google 


c)  sogar  Zellen  mit  Tochterzellen  -  Bildung , 

d)  eine  diese  Elemente  bindende  amorphe  weiche 
Grundlage. 

Er  exsudirt  immer  in  grosser  Menge  anter  den  Erschei- 
nungen von  Hyperämie  als  discrete,  gleichförmig  in  das  Pa- 
renehym  des  befallenen  Organs  eingestreute  Granulationen 
mit  einem  Male  oder  zu  verschiedenen  rasch  aufeinander  fol- 
genden Malen,  wobei  die  der  jedesmaligen  Kxsudation  ange- 
hangen unter  einander  eine  auffallend  gleiche  Beschaffenheit 
und  Grösse  zeigen. 

Mit  ihm  exsudirt  immer  eine  serös  -albuminöse  die  be- 
fallenen Gewebe  infiltrirende  grauliche,  sulzeartige  kleistrige 
Feuchtigkeit. 

Diese  Tuberkel -Ausscheidung  befällt  nicht  nur  immer 
ganze  grosse  Organe  oder  mindestens  namhafte  Organ -Ab- 
schnitte  und  Gewebspartien ,  sondern  gemeinhin  sogar  meh- 
rere Organe  und  Gewebe  zugleich  oder  bald  nacheinander, 
wobei  übrigens  allerdings  eines  in  der  Regel  als  Concentra- 
tionsherd  derselben  erscheint.  Ihr  Sitz  sind  vorzuglich  die 
Lungen  ,  die  innern  Hirnhäute  (pia  mater)  zumal  auf  der 
Basis  cerebri,  die  Milz,  seröse  Häute,  zumal  Peritonäum. 

Sic  ist  in  nur  seltenen  Fällen  die  primitive  Tuberkulose, 
in  den  meisten  Fällen  basirt  sie  gleichsam  auf  einer  vorläufi- 
gen Faserstoff-Tuberculose,  namentlich  Lungen-  oder  Lymph- 
drüsen-Tuberculose ,  wobei  sie  sich  in  der  Regel  in  dem  mit 
dieser  behafteten  Organe  oder  in  einem  andern  mit  diesem  in 
naher  Beziehung  stehenden  Gebilde  conoentrirt. 

Die  Krankheit  wird  durch  Lähmung  lebenswichtiger  be- 
fallener Organe  oder  als  Dyskrasie  tödtlich. 

Der  Tuberkel  geht  keine  Metamorphose  ein. 

Der  dyskrasische  Zustand  des  Blutes  ist  augenfällig", 
er  hat  die  grösste  Ähnlichkeit  mit  der  ex  anthematischen  Krase. 
(S.  die  Krasenlehre.)  Hiemit  im  Einklänge  ist  die  livide 
Färbung  der  allgemeinen  Decken  an  der  Leiche ,  die  dunkle 
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Färbung  des  Muskelfleisehes,  der  Habitus  von  Erschlaffung:, 
von  seröser  Durchfeuchtung  der  Parenchyme. 

In  dieser  Schilderung  der  Krankheit  erkennt  man  eine 
nlbuininösc  Krane  und  ein  Product ,  welches  sich  durch  seine 
untergeordnete  Gcrinnfahigkeit,  seine  weichere  glutinöse  Be- 
schaffenheit ,  durch  die  Zellenbildung  als  ein  ciweissstonlges 
—  als  albuniinöser  Tuberkel  kund  gibt. 

Dieser  Tuberkel  macht  es  wahrscheinlich,  dass  auch  das 
Albuinen ,  ohne  Fibrin  geworden  zu  sein,  (uberculös  erkran- 
ken ,  einen  namhaften  Grad  von  spontaner  Erstarrungs-Fä- 
higkeit erlangen  kann ;  ja  dass ,  wenn  dem  opaken ,  weiss- 
lichen  ,  weisslichgelblichen  acuten  Tuberkel  nicht  eine 
Combination  mit  troupösem  Faserstoff  zum  Grunde  liegt, 
auch  das  Albumen ,  ohne  Fibrin  geworden  zu  sein,  die  crou- 
pöse  Constitution  acquiriren  kann,  —  eine  Vermuthung,  die 
mehrere  andere  veranlasst ,  insbesondere  aber  zu  tieferen 

4 

chemischen  Forschungen  auffordert. 

In  dieser  Schilderung  erkennt  man  ferner  neben  den  Diffe- 
renzen zwischen  dem  faserstoffigen  und  dem  albuminösen  Tu- 
berkel auch  deren  Analogien.  Diese  treten  desto  scharfer  her- 
vor ,  je  mehr  man  dabei  den  Faserstoff-Tuberkel  acuter  Pro- 
duetion ,  die  acute  Faserstoff-Tuberculose  ins  Auge  fasst. 

Solche  sind,  abgesehen  von  der  Ähnlichkeit  der  äussern 
Form  beider  Aftergebilde  d.  i.  der  Tuberkelform  ,  von  der 
gleichförmigen  Grösse  der  einer  Exsudationsepoche  angehö- 
rigen  Granulationen ,  ihrem  gleichförmigen  Eingestreutsein 
in  die  Parenchyme  folgende  : 

a}  beide  sind  selten  die  primitiven  Tuberculosen  in  einem 
Organismus , 

b)  beide  werden  unter  den  Erscheinungen  von  Hyper- 
ämie ausgeschieden , 

e)  mit  beiden  exsudirt  gleichsam  als  Vehikel  des  erstar- 
rungsfähigen Antheils  der  ganzen  Ausscheidung  ein  seröses, 
serös-albuminöses  Fluidnm , 

d)  beide  befallen  dieselben  Organe  und  Organabschnitte, 
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t)  auch  dem  albominösen  Tuberkel  kömmt  ein  ähnliches 
Verhalten  gegen  andere  Krankheitsprocesse  zn  ,  wie  dem 
faserstoffigen. 

Eine  noch  nähere  Verwandtschaft  zwischen  beiden  stellt 
sich  aber  heraas,  wenn  man,  auf  Grundlage  Ton  Beobach- 
tungen erwfigt: 

f)  In  durchaus  nicht  seltenen  Pillen  lfisst  sich  ein  stoß- 
weiser Übergang  vom  FaserstoflTtuberkel  zumeiweissstoffigen 
nicht  verkennen.  Auf  Grundlage  einer  seit  Längerem  beste- 
henden, häufig  zu  Phthise  gewordenen  Faserstofftuberculose 
exsudirt  mit  Steigerung  der  Dyskrasie  namentlich  in  den  Lun- 
gen zu  immer  rascher  aufeinander  folgenden  Malen  ein  Tuber- 
kel,  der  mit  jeder  Exsudation  weniger  starr,  immer  weicher 
—  firmer  an  Fibrin  wird ,  bis  die  letzte  Exsudation  einen  wei- 
chen ,  halbflOssigen  Albumentuberkel  liefert,  eine  exquisite 
sog.  acute  Tuberculose  darstellt.  (Vergl.  S.  414.) 

ff)  Bisweilen  findet  man  ,  zumal  in  dem  Gewebe  der  pia 
mater  auf  der  Gehirnbasis  eine  aus  dem  albuminöaen  Tuber- 
kel und  tuberculisirenden  croupösen  Faserstoff  bestehendes 
Exsudat  als  ursprüngliche  Combination  beider  Producte  vor. 

h)  In  den  faserstoffigen  Tuberkel  geht  eben  so  gut  Al- 
buinen ein  ,  so  wie  in  den  albuminösen  ein  gewisser  Antheil 
von  Faserstoff  eingeht ,  es  ist  eine  vollständig  reine  Aus- 
scheidung des  einen  oder  des  andern  nicht  wohl  denkbar  und 
nur  das  Ueberwiegen  des  einen  oder  des  andern  macht  den 
Tuberkel  einmal  zum  faserstoffigen,  das  anderemal  zum  albu- 
minösen Tuberkel.  Zwischen  den  beiden  Extremen  eines  fast 
reinen  faserstoffigen  und  eines  fast  reinen  albuminösen  Tuber- 
kels liegen  zahlreiche  Mittel-  und  Übergangsstufen. 

Erwfigt  man  diese  Thatsachen ,  so  wird  sich  ergeben, 
wie  wir  zur  Zeit,  an  der  Grenze  physikalischer  Untersuchung 
und  entblösst  von  Resultaten  chemischer  Forschung,  ans  be- 
stimmt sehen  konnten,  die  sog.  acute  Tuberculose  hier  abzu- 
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11.  Albmninöfle  Hoh-Bl  asleme. 

Unter  dieser  Aufschrift  handeln  wir  von  gewissen ,  Ihrer 
Natur  nach  höchst  wahrscheinlich  albuminösen  Producten, 
welche  sich  zunächst  und  wesentlich  durch  ihre  Persistenz 
auf  ihrem  ursprünglichen  rohen  Zustande  von  anderen  albomi- 
nösen Blastemen  unterscheiden.  Dieser  Persistenz  halber  und 
wegen  ihrer  dyskrasischen  Begründuog  reihen  wir  sie  an 
den  Tuberkel ,  um  so  mehr ,  als  sie  mit  ihm  in  consecutiver 
Combination  ziemlich  oft  vorkommen. 

Sie  sind  meist  starre  Blasteme ,  für  das  freie  Auge  meist 
einem  durchscheinend  gewordenen  geronnenen  Eiweisse  ähn- 
lich (bisweilen  auch  opak,  weisslichtrflbe) ;  bestehend  aus 
einer  amorphen  ,  scholligen ,  durchscheinenden  Grundmasse 
und  aus  Kernbildungen. 

Sie  kommen  inflltrirt  in  gewisse  Parencbyme  vor,  höchst 
selten  sieht  man  dabei  das  Blastem  zu  einem  oder  dem  andern 
Hanfkorn-  bis  Erbsen-grossen  rundlichen  Knoten  angehäuft. 
Bisher  kennt  man  solche  Infiltrationen  der  Leber,  der  Milz, 
der  Nieren.  Die  Infiltration  verleiht  dem  Organe  auf  dem  Durch- 
schnitte ein  speckartiges  Ansehen  mit  durchscheinenden  Kan- 
ten der  Durchschnittsflächen  —  sie  stellt  eine  sehr  häufige 
unechte  Hypertrophie  der  genannten  Organe  dar  (vergl.S.  72). 
Immer  werden  diese  Blasteme  in  grosser  Menge  in  einem  oder 
mehreren,  in  allen  den  oben  genannten  Organen  ausgeschie- 
den. So  veranlassen  sie  meist  eine  ansehnliche  Vergrösse- 
rung  derselben  und  zugleich  eine  eigenartige  Abänderung  ihrer 
Consistenz ,  indem  die  Parenchyme  derb  und  teigig-brüchig 
werden. 

Ein  einziges  Mal  nur ,  und  zwar  in  der  neueren  Zeit, 
kamen  uns  in  einer  hypertrophischen  Schilddrüse  und  in  deren 
Umgebung  zahlreiche,  meist  taubeneigrosse  Geschwülste  bei 
einem  Individuum  mit  einem  syphilitisch-narbigen  Schädeldacbe 
vor,  welche  der  Hauptmasse  nach  aus  solchem  Blasteme  be- 
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Pfunden.  Ks  waren  matt-graurnrhlicbc,  auf  dem  Durchschnitte 
speckartige ,  bröcklichc,  ziemlich  derbe  Massen  von  etwas 
porösem  Ansehen.  Bei  näherer  Untersuchung  bestanden  die 
Geschwülste  ausser  der  Schilddrüse  aus  einem  theils  amorphen, 
hyalinen,  hie  und  da  mit  kernartigen  Bildungen  besetzten,  theils 
sieh  fasernden  maschenartig  angeordneten  Sfroma  und  aus 
hyalinen  Schollen  von  der  verschiedensten  Grösse  nebst  Punkt- 
masse (Fett)  und  Fettkugeln.  In  den  Geschwülsten  in  der 
Schilddrüse  war  das  schollige  Blastem  in  die  Mutfercysten 
und  Alveoli  des  Schilddrüsengewebes  theils  rein,  theils  neben 
Colloid  angehäuft. 

Die  Ausscheidung  dieser  Blasteme  geschieht  auf  eine 
unmerkliche  Weise. 

Zu  ihnen  gehört  im  Grunde  auch  das  in  das  Parenchym 
der  Niere  ergossene,  zum  Theile  in  verschiedenem  Grade  er- 
starrende weissüche  ,  zum  Theile  klebrig-flüssige  Blastem 
bei  der  Brighfschen  Krankheit,  zumal  bei  manchen  chroni- 
chen  Formen  derselben. 

Wie  schon  aus  dem  Gesagten  zu  entnehmen  und  wiedic 
Erfahrung  in  der  That  constant  nachweist,  kommen  diese  Bla- 
steme nie  anders  als  mit  dyskrasischem  Allgemeinleiden  hohen 
Grades  vor.  Solche  sind  Rhachitismen,  Mercurialcachexieund 
inveterirte  Syphilis,  Wechselflebercachexie,  insbesondere  aber 
manche  Tuberculosen. 

Die  Ausscheidung  dieser  Blasteme  ist  demgemass  wohl 
nie  eine  locale  Erkrankung,  sondern  bedeutet  immer  eine  Ano- 
malie der  Gesamrat Vegetation ;  sie  ist  augenfällig  in  Dyskrasie 
begründet. 

Diese  Dyskrasie  mag  nun  zunächst  in  einem  anomalen 
und  zwar  übermässigen  Albumengehalte  der  Blutmasse  beste- 
hen ;  sie  ist  eine  primitive  oder  eine  secundäre ,  wie  z.  B. 
bei  den  Tuberculosen  durch  Erschöpfung  von  Fibrin  gegeben. 

Die  massenreiche  und  ausgebreitete  Ausscheidung  dieser 
Blasteme  hat  weiters  endlioh  Erschöpfung  des  Albumens  und 
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damit  eine  VerwSsscrung  der  BIu firnisse  —  Hydrtimfe  —  und 
damit  Wassersuchten  ,  Anämie,  zur  Folge. 

Diese  Blasteme  verharren  in  der  Regel  ihrer  ganzen  Masse 
nach  für  immer  in  ihrem  primitiven  rohen  Zustande.  Jedoch 
beobachtet  man  bisweilen  an  einzelnen  8tellen  eine  Umstal- 
tung  derselben  zu  molecularem Fette  (vergl.  S.  288)  ;  sie  wer- 
den dabei  opak ,  weisslichtrübe ,  morsch.  Insbesondere  sieht 
man  diess  in  der  Leber,  auch  in  den  Nieren,  und  es  ist  mög- 
licherweise die  speckig-wächserne  Leberinflltration  in  einer 
solchen  ausgebreitet  Umsetzung  des  speckartig  erstarrten 
albuminösen  Blastems  zu  Fett  begründet. 
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II.  Nicht  organisirte  Neubildungen. 

A.  Von  den  nicht  organisirten  XeHbil  dnngen 

Oberhaupt 

Sie  entbehren  jener  Innern  Anordnung,  so  wie  jener 
Form ,  welche  die  organisirten  Neubildungen  auszeich- 
net, und  ihre  Bildung  kömmt  nach  chemischen  Gesetzen 
zu  Stande. 

Bei  der  Schwierigkeit  jedoch,  die  lebendige  organisirende 
Thfitigkeit  als  etwas  Abstractes  zu  erkennen ,  und  selbe  in 
dem  Organisationsprocesse  vom  reinen  Chemismus  zu  sondern, 
bei  dem  Umstände,  dass  die  ersten  Rudimente  des  Organisir- 
ten und  des  Nichtorganisirten  in  formeller  Hinsicht  zusam- 
menfallen ,  dass  in  chemischer  Hinsicht  nicht  nur  unorgani- 
sche Stoffe ,  sondern  auch  organische  Substanzen  ,  rein  oder 
in  Verbindung  mit  jenen,  nicht  organisirte  Gebilde  consti- 
tuiren,  dass  Organisirtes  und  Nichtorganisirtes  so  häufig 
neben  einander,  in  wechselseitiger  Durchdringung  ein  Ge- 
bilde zusammensetzen  u.  s.  w. ,  ist  eine  scharfe  Abgrenzung 
beider  kaum  möglich.  Auf  einer  Seite  gibt  es  allerdings  Neu- 
bildungen ,  welche  exquisite  nicht  organisirte  Gebilde  dar- 
stellen, z.B.  manche  sog.  Concretionen,  auf  der  andern  Seite 
dagegen  entstehen  nicht  organisirte  Neubildungen  namentlich 
unter  Bedingungen  und  in  einer  Form,  welche  uns  bewogen, 
dieselben  ungeachtet  ihres  Nichtorganislrtsein  unter  den  or- 
ganisirten Neubildungen  zu  erörtern.  Es  gehören  hieher  das 
Auftreten  von  Kalkerden  als  sog.  Verkreidung,  Verknöche- 
rung, Incrustation ,  die  freien  Fette,  das  Coiloid,  der  Tu- 
berkel  u.  s.  w. 
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Das  Materiale  für  niohtorgaiiisirte  Neubildungen  über- 
haupt ist  in  den  Geweben  sowohl ,  wie  in  flüssigen  und  star- 
ren Blasfemen ,  das  Materiale  für  eine  besondere  Beine  von 
nichtorganisirten  Neubildungen  ist  überdiess  in  den  eigent- 
lichen Absonderungsflüssigkeiten  enthalten.  Es  ist  seiner 
Natur  nach  sehr  verschieden,  Proteinstoffe,  verschiedene 
leimarlige  Substanzen,  Hornstoff,  Fette,  Farbestoffe,  Sauren, 
Salze,  —  ja  im  weitesten  Sinne  gehören  auch  die  verschie- 
denen in  Geweben,  in  Korper-  und  Organ  höhlen  vorkommen- 
den Gase  und  Wasser ,  d.  i.  die  Flüssigkeit  des  reinen  Hy- 
drops bieher. 

Wenn  wir  die  letzteren  hier  vorläufig  ausschliessen  ,  so 
ist  bezüglich  der  Form  der  nichtorganisirten  Neubildungen 
zu  bemerken: 

Elementare  Formen  sind:  amorph,  Schollen-  und 
B  litt  erform ,  die  Form  von  Körnchen  (bis  zur  feinsten  Punkt- 
masse), die  Form  von  Krystall.  Manchen  Stoffen  kömmt  eine 
bestimmte  Form  vorzüglich  zu ,  meist  ist  sie  jedoch  je  nach 
besondern  Constitutionsverh&ltnissen  jener  Stoffe  und  zumal 
je  nach  den  Bedipgungen  ihrer  Ausscheidung  (ihres  Freiwer- 
dens aus  ursprünglichen  Verbindungen)  und  ihrer  Entstehung 
wandelbar.  So  kommen  die  Proteinstoffo  sowohl  amorph  wie 
in  Schollen- ,  in  Molecularform  vor  u.  s.  w. 

Diese  Elemente  constituiren  nun  secund&re  Gebilde 
an  und  für  sich  oder  unter  Dazwischenkunft  eines  Binde- 
mittels, z.  B.  Schleim.  Häufig  gibt  ein  solches  mit  gleichzei- 
tiger Bestimmung  der  secundären  Gestalt  der  Neubildung 
die  leimhaltige  Grundlage  eines  Gewebes  ab ,  z.  B.  die  sog. 
Verknöcherung  einer  fibrösen  Geschwulst.  Die  Form  so  wie 
nebst  ihr  zunächst  die  Grösse  bietet  vielfache  Verschieden- 
heilen  dar,  die  sich  nicht  wohl  im  Allgemeinen  erörtern  las- 
sen ,  wir  brauchen  nur  an  die  hier  gemeinten  sog.  Concre- 
Üooen,  Steine  zu  erinnern.  Ihrer  Consistenz  naoh  sind  sie 
in  verschiedenem  Grade  und  Nuance  weich  und  fest. 

Ihre  chemische  Zusammensetzung  ist  vor  Allem 
Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd.  29 
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höchst  verschieden,  wie  schon  ansehen  Gesagtem  hervorgeht. 
Hat  man  die  sog.  Concretionen  und  Steine  im  Auge,  so  lassen 
sich  diese  in  zwei  natürliche  Gruppen  sondern ,  in  solche , 
welche  sich  ans  Absonderungsflfissigkeiten  bilden  und  aus 
den  besondem  (speciflschen)  Bestandteilen  derselben  beste- 
hen ,  und  in  solche,  welche  sich  in  und  aus  Blastemen  und 
Geweben  entwickeln ;  sie  haben  eine  dieser  Grundlage  ent- 
sprechende sehr  gleichförmige  Zusammensetzung  aus  phos- 
phorsaurem und  kohlensaurem  Kalk  (und  Magnesia). 

Über  die  Entstehungs-  (Productions-)  Weise 
der  nichtorganisirten  Neubildungen  gilt  im  Allgemeinen : 

i,  Sie  sind  Exsudate  oder  Secrete  in  primi- 
tiver Form  vo  n  N  i  chtorgan  i  sirts  ein  ,  z.  B.  rober 
Faserstoff,  Colloid  und  Fette  in  Cysten. 

Sie  sind  die  Ergebnisse  von  verschieden- 
artigen Um  staltun  gen  solcher  Producte;  hier- 
hin gehören : 

a)  Gebilde ,  welche  aus  der  Umstaltung  exsudirten  und 
secernirten  Protein  -  Materials  zu  leimartiger,  hornarüger 
Substanz,  zu  Fett  hervorgehen  —  z.B.  die  Um  staltung 
von  Faserstoff  undAlbumen  zu  Colloid,  zu  horn- 
artiger Substanz,  zu  Fett  in  Moleculär-  oder 
Krys  t  allform. 

b)  Gebilde  ,  welche  aus  einem  den  Verknöcherungs- 
process  nachahmenden  Vorgange  in  flüssigen  oder  starren, 
nichtorganisirten  oder  gewebigen  Grundlagen ,  einem  Frei- 
werden von  Kalkerden  (phosphorsauren  und  kohlensauren) 
aus  ihren  ursprunglichen  Verbindungen,  als  sog.  Verkrei- 
dung,  Verknöcherung,  kalkerdige  Incrusta- 
tion,  Concretion  hervorgehen.  (S. $63.) 

e)  Gebilde,  welche  durch  einen  palpableren  Vorgang 
von  Ausscheidung  oder  Präzipitation  aller  oder  nur  gewisser 
in  einer  Flüssigkeit  in  Lösung  oder  Suspension  gehaltenen 
Bestandtheile  zu  Stande  kommen.  Sie  entstehen  ganz  beson- 
ders in  secernirten  Flüssigkeiten,  bestehen. je  nach  Umstän- 
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den  reio  aus  den  denselben  zukommenden  specifischen  Be- 
standtheilen  ,  oder  es  sind  ihnen  auch  andere  Elemente  bei- 
gemischt ,  sie  constituiren  insbesondere  die  sog.  s  t  ei  n  a  r- 
tigen  Concremente  und  Steine.  —  Der  Grund  ihrer 
Ausscheidung  ist  sehr  verschieden :  Sie  kann  im  Allgemeinen 
zu  Stande  kommen  durch  stärkere  Concentration  der  Flüssig- 
keit, wie  solche  durch  Verlust  von  Wasser  als  Lösungsmittel 
durch  Exosmose  (Resorption)  oder  besonders  durch  Abdun- 
stung  eintritt.  Hieher  gehören  nebst  den  Füllungen  bestimm- 
ter, speciflscher  Bestandteile  aus  Flüssigkeiten,  die  Ein- 
dickungen  und  Vertrocknungen  von  secernirten  und  exsudir- 
ten  Flüssigkeiten  in  toto  ,  z.  B.  des  Schleimes,  des  Ohren- 
schmalzes, des  Smcgiua  praeputii,  der  Galle,  die  Eindickun- 
gen  von  Exsudat,  Eiter  u.  s.  w.  Oder  aber  sie  ist  die  Folge 
einer  (chemischen)  Umänderung  der  Flüssigkeit  —  des  Lö- 
sungsmittels oder  des  aufgelösten  Stoffes.  Beispiele  hiefür 
sind :  Die  freie  Saure  im  normalen  Urin  erhält  die  vorhande- 
nen phosphorsauren  Erden  in  Auflösung;  wird  nun  der  Harn 
z.  B.  durch  vorhandenen  Schleim ,  Exsudat  u.  s.  w. ,  durch 
Umsetzung  des  Harnstoffs  zu  kohlensaurem  Ammoniak  alka- 
lisch ,  so  fallen  die  phosphorsauren  Erden  heraus.  Werden 
die  im  Urin  vorhandenen  harnsauren  Salze  durch  ein  Über- 
maass  von  Säure  im  Urin  zersetzt,  so  scheidet  sich  die  Harn- 
säure als  minder  löslich  aus.  Die  fast  in  allen  Flüssigkeiten 
vorhandene  lösliche  phosphorsaure  Magnesia  wird  ausge- 
schieden, sobald  sie  eine  Verbindung  mit  Ammoniak  zu  phos- 
phorsaurer Ammoniak  -  Magnesia  eingeht  u.  s.  w. 

Auch  die  nichtorganisirten  Neubildungen  haben  bald 
einelocale,  bald  eine  allgemeine  Bedeutung;  so  kann 
es  zur  Harnsteinbildung  bald  durch  zufällige  rein  ioeale  Ver- 
anlassung kommen,  bald  ist  sie  in  verschiedenen  Anoma- 
lien der  Gesammtvcgctation ,  in  dyskrasischen  Vorgängen 
begründet. 
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B.  Von  den  n  i  c h  t  o  rgan  i  s  i r  t  e  n  Neubildungen 

im  Besondern. 

Wir  haben  hier  zunächst  die  Stoffe ,  welche  die  nicht- 
organisirten  Gebilde  constituiren ,  im  Besondern  aufzuführen 
und  zu  betrachten. 

1.  Prot  ein  Stoffe.  Die  elementare  Form,  unter  wel- 
cher sie  aus  ihren  Lösungen  hervortreten,  sind  die  einer 
amorphen  oder  scholligen,  in  verschiedenem  Grade  starren  Ge- 
rinnung und  die  des  Elementarkörnchens  (bis  zur  staub- 
förmigen Punktmasse).  Der  Grund  ihrer  Erscheinung  in  die- 
sen Formen,  d.i.  ihrer  Erstarrungsf&higkeit  ist  Oberhaupt, 
und  so  sind  denn  auch  insbesondere  die  den  verschiedenen 
Graden  von  Erstarrungsfähigkeit  und  die  jeder  besondern 
Krstarrungsfbrm  zum  Grunde  liegenden  Modifikationen  jener 
Stoffe  unbekannt.  Was  rasch  und  fest  in  spontaner  Weise  er- 
starrt, gilt  vorläufig  als  Faserstoff,  was  langsamer  und  un- 
vollkommener, im  Verlaufe  von  sichtbaren  Veränderungen  des 
Lösungsmittels  gerinnt,  gemeinhin  als  Eiweiss.  Die  molecu- 
lare  Form  kömmt  insbesondere  den  höhern  Oxydationsstuten 
der  Proteinstoffe  (croupösen,  pyinhaltigen  Faserstoff  und  Al- 
buinen) zu.  Sofern e  die  Einwirkungen  ,  welche  das  Eiweiss 
im  Experimente  gerinnen  machen  und  fallen ,  nicht  wohl  im 
Organismus  Statt  haben ,  verdient  die  Entdeckung  von  Ei- 
weissmodificationen ,  welche  durch  Agentien  wie  Wasser, 
Essigsäure  gefallt  werden ,  die  grösste  Aufmerksamkeit. 

Nebst  der  Elementarform  müssen  noch  im  Allgemeinen 
als  Kennzeichen  dienen:  Die  Protein -Ausscheidungen  sind 
unlöslich  in  Äther  und  Mineralsäuren,  durch  Essigsaure  wer- 
den sie  durchscheinend  und  endlich  aufgelöst,  sie  werden 
ferner  durch  caustisches  Kali  und  durch  kochende  Salzsäure 
allm&lig,  durch  letzteres  mit  Lilafärbung  aufgelöst;  wässe- 
rige Jodlösung  ftrbt  sie  gelb. 

Die  aus  den  Proteinstoffen  hervorgegangenen  leimar- 
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(igen  und  h  orn  arti  g  e  n  S  ub  stanz  e  n  sind  amorph  oder 
sie  haben  eine  schollige  oder  blättrige  Elementarzusammen- 
setzung. Je  nach  dem  Grade  ihrer  Vollendung  nähern  sich 
ihre  physikalischen  Eigenschaften  mehr  oder  weniger  dem 
Leime  und  dem  Hornstoff,  die  chemischen  Reactionen  sind  in 
verschiedener  Ausprägung  die  des  Leimes  (Glutin,  Chondrin, 
Pyin  u.  v.  a.)  und  des  Hornstoffs. 

2.  Fette.  —  Die  elementare  Form,  in  der  sie  vorkom- 
men ,  ist  die  von  Tropfeo ,  oder  einer  amorphen  Erstarrung, 
von  Körnchen ,  von  Krystall.  Über  die  Natur  der  in  solcher 
Gestalt  auftretenden  Fette  ist  nur  sehr  wenig  bekannt,  na- 
mentlich gilt  diess  von  den  in  Gestalt  von  Körnchen  (Ele- 
mentarkörnchen ausser*  und  innerhalb  von  Zellen,  discret 
oder  aggregirt)  vorkommenden ,  in  Blastemen  und  Geweben 
als  Umsatz  von  Proteinstoffen ,  ja  wahrscheinlich  selbst  von 
Leim ,  auftretenden  Fetten. 

Die  einzelnen  an  Form  und  chemischem  Verhalten  kennt- 
lichen Fette  sind : 

a)  E 1  a  i  n  —  kommt  vor  in  Tropfen  von  der  verschie- 
densten Grösse,  frei  oder  in  Zellen  enthalten.  Gemeinhin  wird 
es  in  dieser  Form  aus  emulsionartigen  und  als  Elalns&ure 
aus  seifenartigen  Verbindungen ,  aus  Combinationen  mit  an- 
dern Fetten  frei ,  z.  B.  in  Exsudaten ,  in  Medullarkrebsen 
u.  dgl. ;  oft  stellt  es  einen  Erguss  des  Inhalts  der  Fettzellen 
in  Folge  brandiger,  ulceröser  Zerstörung  dar.  Die  Tropfen 
widerstehen  der  Einwirkung  von  Wasser  und  Säuren,  lösen 
sich  beim  Kochen  mit  Kali ,  besonders  leicht  in  Äther  und 
heissem  Alkohol  auf. 

6)  Margarin  und  Margarinsäure  —  kommt  vor 
in  mikroskopischen  Krystallen  und  zwar  in  Nadeln ,  die 
gemeinhin  zu  sternförmigen  Gruppen  oder  zu  Büscheln  ag- 
gregirt  sind.  In  dieser  Form  scheidet  sich  das  Margarin 
aus  seiner  Auflösung  im  Elain  nach  Erkalten  des  Körpers 
innerhalb  der  Fettzellen  oder  auch  ausserhalb  derselben  aus. 
Die  Krystalle  von  Margarinsäure,  in  starkem  heissen  Alko- 
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hol  löslich,  sind  nach  Vogel  Mahrscbeinlich  ein  Zerset- 
zungsproduct  aus  dem  Margarin  des  Fettes,  vielleicht  durch 
eine  freie  SSure ,  die  sich  so  häufig  bei  Gangrän  entwickelt. 

Cholestearin  kömmt,  als  solches  erkenntlich,  in  Form 
tafelförmiger  Kry stalle  mit  rhomboedrischen  Hauptflfichen  vor; 
übrigens  sind  viele  der  oben  angeführten  Fettkörnchen  auch 
Cholestearin.  Es  kömmt  fast  immer  neben  andern  Fetten  und 
sehr  gewöhnlich  in  grossen  Mengen  ,  t.  B.  in  Gallensteinen, 
im  Atherom  derArterien,  Balggeschwfilsten  vor.  Der  Umstand, 
dass  Cholestearin  so  gewöhnlich  in  zerfallenden  flüssigen 
nnd  erstarrten  Protetnsfoflen ,  z.  B.  in  Exsudaten  ,  Tuber- 
kel ,  Auflagerung  auf  der  innern  Arterienwand  u.  s.  w.  auf- 
tritt, macht  es  wahrscheinlich,  dass  dasselbe  aus  einer  Umse- 
tzung derElemente  jener  Stoffe  so  hervorgehe,  wie  Fette  über- 
haupt. Es  dünkt  uns  diess  wahrscheinlicher, 'als  dass  es  in 
Verbindungen  ,  die  es  in  Auflösung  erhalten  ,  prfiformirt  exi- 
stire;  sein  Erfand  in  der  Blutmasse  scheint  uns  dagegen  kein 
Einwurf  zu  sein.  Es  löst  sich  weder  in  Wasser  und  Sauren 
noch  in  Alkalien ,  nur  in  Äther  und  heissem  Alkohol. 

d)  Stearin  —  sein  Vorkommen  ist  nicht  mit  Bestimmt- 
heit nachgewiesen,  obwohl  es  unter  gewissen  Bedingungen , 
unter  denen  das  Fett  dem  Hammeltalge  Ähnlich  wird,  vor- 
kommen mag.  Im  Cholesteatom  bat  es  Barruel  gefunden. 

3.  Farbstoffe.  Hiehergehört: 

aj  Das  schwarze,  braune,  ro stgelbe  Pigm ent, 
von  dem  S.  293  die  Rede  gewesen  ,  in  Form  von  Molecular- 
körnchen ,  die  beiden  letzteren  auch  anhängend  mikroskopi- 
schen Krystallcn  von  phosphorsaurer  Ammoniak -Magnesia. 

o)  Der  Gallen  farbsto  ff  —  als  feinkörniger  Nieder- 
schlag von  gelbbrauner  Far'je,  im  Wasser  und  in  den  meisten 
Säuren  unlöslich ,  löslich  in  kochendem  Kali  mit  grünlich- 
brauner  Farbe;  durch  Salpetersäure  wird  seine  Farbe  zu 
Grün ,  dann  zum  Blau  ,  Roth  abgeändert  und  endlich  de- 
sfruirf.  Gewöhnlich  nur  in  der  Galle  in  der  besagten  Form 
vorflndig. 
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4.  Harnsaure  und  harnsaure  Salze. 

a)  Harnsäure  —  in  Krystallen ,  deren  Grundform 
das  rhombische  Prisma  ist,  welches  oft  zu  einer  rhombischen 
Tafel  verkürzt  erscheint;  häufig  sind  sie  zu  Rosetten  zu- 
sammengruppirt.  (S im o n,  Vogel.)  Schwer  ldslich  in  Was- 
ser, unlöslich  in  Sauren,  Alkohol  und  Äther,  Kali  löst  sie 
langsam  auf.  Im  Urin. 

bj  Harnsaures  Ammoniak — als  feinkörniger  Nie- 
derschlag, farbig,  schmutzig  gelb  ,  gelbroth  ,  braunroth  bis 
rosenroth,  in  kaltem  Wasser  nur  schwer,  dagegen  leichter 
in  heissem  löslich ;  durch  Sauren  wird  die  Harnsaure  ausge- 
schieden und  unterm  Mikroskop  entwickeln  sich  ihre  Kry- 
stallc. 

5.  Kalksalze. 

a)  Basisch  phosphorsaurer  Kalk  -  als  eine 
gallertartig- körnige,  in  Säuren  lösliche  Masse.  Er  kömmt 
sowohl  in  Flüssigkeiten  als  auch  in  starren  Gebilden  in  lös- 
licher Verbindung  mit  Proteinstoffen ,  Leim  vor ,  aus  denen 
er  sich  häufig  —  namentlich  in  Form  von  Verkrcidung  und 
Verknöcherung  —  in  Molecularform  ausscheidet. 

b)  Kohlensaurer  Kalk  —  in  Form  einer  körnigen 
Ausscheidung,  in  der  Zellenincrustation  als  Schichtung, 
rein  oder  in  Verbindung  mit  dem  vorigen.  lu  Sauren  mit  Auf- 
brausen löslich. 

c)  Oxal saurer  Kalk  —  in  octaedrischcn  Krystal- 
len,  zum Thcile  ungemein  klein ;  in  Wasser,  Alkohol,  Äther, 
Essigsäure  unlöslich,  löslich  in  Salzsäure.  Im  Urin. 

6.  Phosphorsaure  Ammoniak-Magnesia  —  in 
Krystallen  von  sehr  verschiedener  Form.  Hasch  entstanden  sind 
es  zu  sternförmigen  Gruppen  aggregirte  nadeiförmige  Kry- 
stalle  oder  sie  stellen  blattähnliche  gezahnte  Formen  dar, 
langsam  entstanden  sind  es  dagegen  dreiseitige  Prismen ,  an 
denen  dio  beiden  derselben  Seitenkante  entsprechenden  Ecken 
abgestumpft  sind.  Sic  sind  leicht  löslich  in  Säuren,  selbst  in 
Essigsäure. 
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Das  Vorkommen  dieses  Salze»  ist  ausserordentlich  häu- 
fig, überall,  wo  es  zur  Entwicklung  von  Ammoniak  kömmt, 
ist  bei  dem  ausgebreiteten  Vorkommen  von  phosphorsaurer 
Magnesia  die  Entstehung  von  unlöslicher  pbosphorsaurer 
Ammoniakmagnesia  gegeben. 

7.  Schwefel-Eisen  — -  in  Molecularkörnchen ,  lös- 
lich in  Säuren  und  aus  diesen  durch  hydrothyonsaures  Ammo- 
niak wieder  flllbar.  (Vgl.  8. 309.) 

Diese  sind  nun  die  vorzüglichsten  und  bekanntesten 
Stoffe,  welche  selbststfindig  oder  aber  in  Verbindung  mit  an- 
dern die  nichtorganisirten  Gebilde  in  grösseren  Massen  als 
sog.  Concretionen  oder  Concremente  zusammen- 
setzen. Wir  wollen  von  diesen  im  Allgemeinen  handeln,  indem 
wir  sie  zunächst  in  zwei  grosse  Reihen  sondern : 

1.  in  solche,  welche  ihrem  Wesen  nach  geradezu  Pro- 
telnstoffc  sind ,  oder  aus  leim-  oder  bornartiger  Substanz, 
Fett ,  endlich  besonders  aus  pbosphorsauren  und  kohlensau- 
ren Erden  (Kalk ,  Magnesia)  bestehen ,  diese  letzteren  mö- 
gen als  solche  unmittelbar  ausgeschieden  worden  oder  wie 
gewöhnlich  augenfällig  aus  den  ersteren  (Proteinsfoffen)  her- 
vorgegangen sein; 

9.  in  solche,  welche  gegenüber  der  Gleichförmigkeit 
der  Zusammensetzung  jener,  eine  sehr  verschiedene  Zu- 
sammensetzung haben  und  sich  durch  den  Gehalt  an  speci ti- 
schen Stoffen  auszeichnen. 

Erste  Reihe. 

•  *  • 

• 

Hiehergehören: 

a}  Protein -Concretionen  als  Gerinnungen  inner- 
halb des  Gefässsystems  —  Vegetationen  ,  als  Exsudate  in 
Parenchymen ,  auf  membranösen  Oberflächen  ,  als  freie  Kör- 
per in  serösen  Cavitfiten ,  Tuberkel  u.  s.  w. 

b~)  Anhäufungen  leimartiger,  oolloider  Sub- 
stanz —  gemeinhin  in  Cystenraumen ,  und  verhornte 
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Proteinconcretionen,  z.  B.  In  den  Klappenvegetationen 
im  Herzen. 

c)  Fett  —  als  Cysteninhalt  oder  Anhäufung  in  serö- 
sen Cavitfiten ,  in  Parenchymen,  in  Form  von  runden,  kuge- 
ligen oder  unregelmässigcn  Massen.  Häufig  in  Combination 
mit  der  folgenden ,  d.  i.  mit 

d)  knoohen  erdig  er  Conoretion  —  die  sog.  Ver- 
kreidnngen  und  Verknöcherungen,  wie  sie  sowohl 
in  den  vorgenannten  protein-  und  leimhaltigen  nichtorgani- 
sirten  Grundlagen,  als  aueb  in  Geweben  (flbroiden  und  knor- 
pelartigen Texturen)  sich  entwickeln  in  einer  Weise  und 
Form,  die  wir  sammt  ihren  Beziehungen  zu  dem  normalen 
Ossiflcationsvorgange  den  Knochenknorpels  S.  266  betrachtet 
haben.  Auch  das  Vorkommen  derselben  ist  aus  dem  daselbst 
Gesagten  klar ,  ihr  Umfang,  ihre  Äussere  Gestalt  ist  von  dem 
Umfange  und  der  Gestalt  der  verknöchernden  Grundlage,  ihre 
Dichtigkeit  zunächst  von  der  Menge  der  ausgeschiedenen , 
d.  i.  aus  jener  Grundlage  frei  werdenden  Kalksalze,  nebstdem 
vielleicht  auch  von  einer  nachtraglichen  Absonderung  solcher 
mittelst  eines  Gefassapparats  abhängig. 

Die  nebst  andern  aus  harnsaurem  Natron  bestehen- 
den Concretionen ,  wie  sie  bisweilen  in  den  Sehnenscheiden , 
in  Gelenkhöhlen,  selbst  im  schwammigen  Gewebe  der  Kno- 
cben-Gelenksenden  gefunden  werden,  bilden  in  Rücksicht  des 
eben  genannten  Stoffes ,  aber  nicht  wohl  bezüglich  der  Art 
seiner  Ausscheidung  aus  Entzündungsproducten  (Exsudaten), 
eine  Ausnahme. 

Die  Wichtigkeit  der  Concretionen  dieser  Reihe  richtet 
sich  vor  Allen  nach  dem  befallenen  Organe ,  so  sind  z.  B. 
Concretionen  in  den  Herzklappen  bekanntlich  sehr  wichtig, 
ja  wohl  die  wichtigsten. 

v  t 

Zweite  Reihe. 

In  diese  gehören  die  in  und  aus  Absonderungsflössigkeiten 
entstehenden  Concretionen.  Wir  sondern  sie  in  zwei  Arten : 
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a)  Sie  sind  bervo  rg  egan  gen  aus  Fällung 
eines  oder  mehrerer  der  specifischen  Bestand- 
(heile  eines  Secretes,  in  ihre  Zusammensetzung  geht 
tbierische  Materie  meist  nur  in  geringer  Meng  e  als  Bindemit- 
tel für  jene  ein. 

Sie  bilden  die  eigentlichen  steinigen  Concretionen, 
Steine,  Calculi,  welche,  wenn  sie  klein  sind,  auch 
Sand  oder  Gries  genannt  werden. 

Die  Grösse  der  Steine  ist,  wiesohon  hieraas  hervor- 
geht ,  sehr  verschieden ,  von  der  Grösse  eines  feinen ,  dem 
Gesichte  und  Gefühle  eben  wahrnehmbaren  Sandkorns  varürt 
sie  bis  zu  der ,  dass  die  Concretion  die  voluminösesten  Ab- 
sonderungskan&le  und  Beh&lter  ausfällt. 

Die  Form  derselben  ist  bei  kleineren  solitären  Concre- 
tionen meist  die  runde,  bei  grössern  richtet  sie  sich  nach  der 
Form  jener  Kanäle  und  Beh&lter,  z.  B.  grosse  Nierensteine 
und  ist  vielfachen  Modifikationen  unterworfen.  Sind  viele  Con- 
cretionen zugleich  vorhanden ,  so  bekommen  sie  durch  wech- 
selseitigen Druck  und  Abreiben  die  verschiedensten  polyedri- 
schen  Gestalten,  z.B.  Harn-,  zumal  aber  Gallensteine.  — 
Ihre  Oberfläche  ist  glatt ,  polirt ,  oder  aber  höckerig  uneben  , 
drusig,  dornig,  rauh  u.  s.  w. 

Ihre  Consistenz  hängt  grösstenteils  von  ihrer  che- 
mischen Zusammensetzung  ab. 

Sie  liegen  frei  in  den  Höhlen  und  Kanälen,  in  denen 
sie  entstanden  sind,  oder  aber  sie  sitzen  darin,  indem  sie 
selbe  ausfüllen ,  eingekeilt  fest ,  oder  aber  sie  adhäriren  an 
irgend  einer  Stelle,  indem  sie  mittelst  eingedickten  Schlei- 
mes, mittelst  Faserstoff -Exsudates  angeklebt  oder  ange- 
löthet  sind. 

Ihr  Bau,  Structur  ist  sehr  verschieden.  Sie  stellen 
bald ,  und  diess  ist  namentlich  in  dem  Kerne  der  Concretio- 
nen der  Fall,  ein  Agglomerat  eines  amorph-körnigen  Nieder- 
schlages dar,  bald  bestehen  sie  aus  einer  concentrischen 
Schichtung  eines  derlei ,  oder  aber  eines  krystallinischen 
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Niederschlages ,  bald  sind  sie  durchaus  von  krystallinischem 
Gefttge,  wie  z.B.  manche  Harnsteine,  vor  AJlem  aber  die 
Cholestearin-Concremente  in  der  Gallenblase. 

Zu  ihrer  Entstehung  geben  bisweilen  von  aussen  einge- 
brachte fremde  Körper  oder  aber  erstarrte  inquiline  Erzeug- 
nisse den  ersten  Anstoss;  die  Concretionen  stellen  Ursprung- 
lieh  Incrustationen  von  Dingen  dar,  welche  ihrer  Zusammen- 
setzung in  verschiedenem  Grade  fremd  sind.  So  z.  B.  einer- 
seits die  verschiedensten  von  aussen  in  die  Harnblase  gelang- 
ten fremden  Körper  zu  Harnstein  ,  andererseits  eingedickte 
Galle,  Gallenfarbstoff  zu  Cholestcarinstein  in  der  Gallenblase. 

Es  gehören  hierher  die  Harnsteine,  die  Speichelsteine. 
Thr&nensteinc ,  die  Prostatasteinc ,  die  Gallensteine,  viele 
Darmconcretionen. 

b)  sie  sind  aus  einer  in  Folge  vonExosmose 
oder  Verdunstung  von  Wasser  Statt  gehabten 
Eindickung  und  Vertrocknung  einer  Absonde- 
rungsflQssigke  i  t  innerhalb  der  absondernden 
Kanäle  und  Höhlungen  oder  ausserhalb  dersel- 
ben entstanden.  Das  Concrement  besteht  also  aus  den 
sammtlichen  Bestandthcilen  des  Secretes  und  es  gehen  na- 
mentlich in  ansehulichcr  Menge  sog.  thierische  Bestandteile 
und  nebstdem  organisirte  Elemente  in  dessen  Zusammen- 
setzung ein.  Je  nach  dem  Grade  der  Eindickung  ist  die  Con- 
cretion  weich  oder  aber  sie  ist  von  ansehnlicher  Harte  —  ein 
steinartiges  Concrement.  Sehr  gewöhnlich  entstehen  derlei 
Concretionen  in  erweiterten ,  cystenartig  erkrankten  Folli- 
keln, in  denen  sich  das  Secret  anhäuft  und  stagnirt,  und  es 
gehören  im  weitesten  Sinne  eben  auch  die  Eindickungen  des 
Inhalts  von  Cysten  (Balggeschwölsten)  neuer  Bildung  hie- 
her.  Die  physikalischen  und  chemischen  Eigenschaften  sind 
einleuchtender  Massen  ausserordentlich  verschieden  und 
wandelbar. 

Die  Gruppe  begreift  die  Concretionen  in  den  Hautfollikeln, 
in  Schleimfollikeln  ,  den  Tonsillen  ,  in  der  Nasen-  ,  Rachen- 
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höhle,  auf  der  Glans  and  dem  Präputium,  mehrere  Darmcon- 
cremente,  zumal  jene  in  Divertikeln,  endlich  die  Eindickan- 
gen  des  Colloids  and  andern  Cysteninhalts  a.  v  a. 

Die  Concretionen  dieser  Reihe  werden  durch  Reizung 
der  Wände  der  sie  enthaltenden  Canale  and  Höhlen ,  Ent- 
zündung, Vereiterang,  Brand,  Zerreissang,  Hypertrophie, 
beharrliche  (tonische)  Contraction  ihrer  Fleischhiute ,  Ver- 
stopfung u.  s.  w.  je  nach  Umstanden  schädlich  ,  selbst  in  ho- 
hem Grade  lebensgefährlich. 
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X.  Hauptstück. 

■ 

Anomalien   de»  Iulmlls. 

Hieher  bezügliche  Anomalien  als  Anomalien  des  Inhalts 
von  Hohlgebilden  aller  Art  sowohl,  wie  des  Inhalts  der  Iuter- 
»ütien  zwischen  den  elementaren  und  secundären  Gebilden  im 
Organismus  haben  wir,  wie  ohne  weitere  Nachweisung  ein- 
leuchtet ,  vielfach  kennen  gelernt.  Demungeachtet  ist  nicht 
Alles  erschöpft  worden  und  wir  haben  in  diesem  Kapitel  ins- 
besondere zu  erörtern. 

A.  Die  Pneumatosen  und  den  Hydrops,  —  welche  wir 
S.  449  unter  den  nicht  organisirten  Neubildungen  aufführten, 
aber  von  einer  weitern  Erörterung  daselbst  ausschlössen , 

B.  die  von  aussen  in  den  Körper  gelangten  fremden 
Körper, 

C.  die  Parasiten  —  d.  i.  die  auf  und  im  lebenden  Thiere 
vorkommenden  pflanzlichen  Bildungen  und  Thiere.  Wir  neh- 
men sie  in  dieses  Capittl  auf,  indem  sie  nach  den  Aufklärun- 
gen der  neuern  Zeit  in  die  Reihe  der  von  aussen  in  den  Kör- 
per gelangenden  Dinge  treten. 

k  a 

A.  Die  Pneumatosen  und  der  Hydrops. 

1.  Anhäufungen  von  Gas  verschiedener  Natur  — 
Pneumatosis  —  hat  man  in  Geweben  sowohl  Em- 
physems, als  auch  namentlich  fast  in  allen  Körper-  und  Or- 
ganhöhlen beobachtet.  Die  Hauflgkeitsskale  ist  zwar  zunächst 
nach  Natur  und  Entstehungsweise  des  Gases  sehr  verschie- 
den ,  indessen  gibt  es  auf  einer  Seite  Organe,  in  denen  Gas- 
anhiufungen  jeder  Art  sehr  gewöhnlich  sind,  Mahrend  auf 
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der  andern  Seite  in  anderen  unter  jeder  Bedingung  eine  Gas- 
entbindung und  Anhäufung  sehr  selten  ist. 

Die  Entstehungsweise  der  Gasanhäufung  läset  sieh  im 
Altgemeinen  auf  Folgendes  zurückführen : 

a)  Das  im  Gewebe  oder  in  den  Körper-  oder 
Organhöhlen  angehäufte  Gas  ist  atmosphäri- 
sche Luft,  die  von  aussen  eingedrungen  ist. 
Hieher  gehören  die  meisten  allgemeinen  und  Örtlichen  Em- 
physeme, die  meisten  Gasanhäufungen  im  Pleurasäcke,  zum 
Theile  die  Gasanhäufungen  im  Magen,  vielleicht  auch  die 
seltenen  Gasanhäufungen  im  Uterus  und  der  Harnblase,  end- 
lich das  Gas  im  Blute  nach  Verletzung  von  Venen  zumal  am 
Halse.  Die  meisten  Emphyseme  und  Pneumothoraces  gehen 
aus  traumatischen  oder  ulcerösen  Laesionibus  continui  der 
Trachealwege  und  der  Lungen  hervor. 

Die  atmosphärische  Luft  erleidet  bei  ihrem  Verweilen  an 
den  regelwidrigen  Stellen  eine  ähnliche  Abänderung  wie  in 
den  Lungen ,  für  Sauerstoff  tritt  Kohlensäure  auf  und  Was- 
serdunst tritt  hinzu. 

b)  Die  Gase  gehen  aus  Zersetzungspro« 
cessen  hervor.  —  Hieher  gehören  nebst  den  in  Folge 
von  Fäulniss  nach  dem  Tode  entstehenden  Gasanhäufungen 

«)  die  Gasentbindung  in  der  Gesammtblutmasse  bei  pu- 
trider Zersetzung  derselben,  die  Gasentbindung  aus  einem  in 
absolute  Stase  versetzten  necrosirenden  Blute,  endlich  aus 
necrosirenden  Normalgcbilden  sowohl ,  wie  pathologischen 
Erzeugnissen,  z.B.  Necrose  von  Krebs,  faulige  Zersetzung; 
von  Exsudaten. 

j3)  Die  Gasentbindung  im  Magen  und  Darmkanal  —  de- 
ren nähere  Erörterung  der  speciellen  Anatomie  angehört. 

c)  Auf  eine  Seoretion  von  Gas,  zu  deren  Gun- 
sten immer  noch  nur  sehr  sparsame  Beobachtungeu  sprechen. 

».Der  Hydrops  —  worunter  wir,  mit  Ausschluss  aller 
bloss  nach  äussern  Erscheinungen  für  Wassersucht  angese- 
henen und  nach  einwn  vererbten  Usus  so  benannten  Ansaram- 
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langen  und  Ergüsse ,  wie  z.  B.  der  Sackwassersuchten ,  des 
sog.  Hydrops  der  Ausführungsgfinge  u.dgl.,  den  eigentlichen 
Hydrops  serosus  ,  d.  i.  die  nach  Qualität  ihrer  Bestandteile 
dem  Blutserum  analoge ,  jedoch  —  mindestens  ursprüng- 
lich —  meist  dünnere,  meist  alkalisch  reagirende,  im  reinen 
Zustande  farblose  und  wasserhelle  Flüssigkeit,  welche  an 
körperlichen  Theilen  ,  abgesehen  von  zufälligen  Beimengun- 
gen (Exsudat-,  Eitereelle,  Blutkügelchen,  Epithelien  u.  dgl.) 
nichts  oder  unorganisirte  Ausscheidungen  von  Eiweiss,  Farb- 
stoffen, Fetten  (Cholestearin)  und  Salzen  enthält,  verstehen. 
Sie  hat  an  und  für  sich  unter  keiner  Bedingung  die  Bedeu- 
tung eines  Blastems. 

Ihrer  chemischen  Zusammensetzung  nach  besteht  sie 
aus  Wasser,  Eiweiss,  Fett  und  Extractivsto f f e n , 
Salzen,  von  denen  insbesondere  das C hl ornatri u m  über 
die  andern  kohlensauren  und  phosphorsauren  Alkalien  und 
Erden  überwiegt.  In  der  Regel  ist  in  quantitativer  Hinsicht 
im  Vergleich  mit  dem  Blutserum  das  Wasser  in  grösserer 
Menge  vorhanden.  Den  meisten  Schwankungen  ist  der  Ei- 
weissgehalt  bis  zu  einem  Minimum  herab  unterworfen. 

Von  diesem  Verhalten  kommen  nicht  selten  verschiedene 
Abweichungen  vor: 

Eine  rothe  Färbung  rührt  von  Blutroth  her; 

eine  gelbe  oder  gelblich  -  grüne  Färbung  von  Gallen- 
farbstoffe ; 

eine  molkenartige  Trübung,  eine  milchig -weisse  Fär- 
bung kann  von  mancher  der  obenbemerkten  Beimengungen, 
wie  Epithelien ,  namentlich  aber  von  Fett  und  von  einem 
durch  Überschuss  von  Wasser  ausgeschiedenen  Eiweiss  her- 
rühren; 

bisweilen  reagirt  die  Flüssigkeit  säuerlich; 

ein  namhafter  Eiweissgehalt  macht  die  Flüssigkeit  kle- 
brig ,  zähe ,  synoviaühnlich. 

Dieses  Eiweiss  erweist  sich  gemeinhin  als  reines  von 
jenem  des  Blutserums  nicht  differentes  Albumin  oder jjr~ '  4 
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als  Natron  -  Albumin**  vorhanden.  Es  kömmt  aber  auch  in 
manchen  andern  beiläufig  gekannten  und  ohne  Zweifel  in  vie- 
len andern  noch  unbekannten  Modifikationen  vor. 

Bisweilen  enthalt  die  hydropische  Flüssigkeit  Harnstoff. 

Die  Ansammlung  dieser  Flüssigkeit  in  den  Geweben  gibt 
die  sog.  Ödeme,  —  es  kann  jedes  Parenohym  der  Sitz 
einer  solchen  Infiltration  sein,  ihre  Ansammlung  in  Körper- 
tind  Organhöhlen  die  Hydropes.  Ausser  diesen  gehören 
jedoch  im  Allgemeinen  auch  die  beim  Rothlauf,  nach  Verbren- 
nungen ,  Cantharidenpflaster  u.  s.  w.  unter  die  zu  Blasen  er- 
hobene Oberhaut  erfolgenden  serösen  Ergüsse  hieher. 

Die  Entstehungsweise  des  Hydrops  ist  verschieden: 

a)  Der  reinste  Hydrops  entsteht  in  Folge  der  Zurück- 
haltung des  Blutes  in  den  Venen  bei  mechani- 
scher Hemmung  des  Kreislaufes.  Die  Ausbreitung 
desselben  ist  je  nach  dem  Sitze  des  Hindernisses  verschie- 
den, desto  beträchtlicher,  je  mehr  es  die  Centra  des  Kreis- 
laufs betrifft  Höchst  wahrscheinlich  sind  es  die  Venen,  selbst 
die  grösseren ,  welche  in  einem  Zustande  von  Erweiterung 
mit  Verdünnung  ihrer  Wände  die  hydropisohe  Flüssigkeit 
aus  dem  Blute  durchschwitzen  lassen.  —  Die  Exsudaüon 
wird  desto  beträchtlicher  sein ,  je  mehr  im  Blute  ein  Zustand 
von  Hydrämie ,  seröser  Krase  obwaltet. 

Auf  eine  ähnliche  Weise  wird  Hydrops  ohne  Zweifel  auch 
vom  Lymphgefasssyst eme  bedingt. 

0)  Nebstdem  ereignen  sich  seröse  Ergüsse  ohne  Zwei« 
fei  auch  als  Exsudation  aus  dem  Capillar-Gefässsy- 
steme;  es  gehören  hieher  die  im  Gefolge  von  allgemeiner 
Schwäche,  die  in  paralysirten  Theilen  entstehenden,  die  vou 
Hydrämie  abzuleitenden  Wassersuchten,  so  wie  die  in  Folge 
von  aeüver,  passiver,  mechanischer  CapUlar  -  Hyperämie 
acut  oder  chronisch  auftretenden ,  endlich  die  in  Folge  eines 
geringen  Grades  von  Stase  sich  entwickelnden  und  die  exqui- 
site Entzündungsstase  begleitenden  entzündlichen  Ödeme, 
zu  welchen  namentlich  die  vor  der  eigentlichen  Exsudation 
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(von  Plasma)  im  Entzündungsprocesse  Statt  habenden  Exsu- 
dationen  von  Blutseram  ,  die  Ödeme  ringsum  Entzündungs- 
herde, die  obengenannten  serösen  Ergüsse  unter  die  Ober- 
haut bei  Erysipelas ,  nach  Verbrennungen  u.  s.  w.  gehören. 

Endlich  sind  hydropische  Ergüsse  durch 
Verdünnung  des  Blutes,  seröse  Krasis  be- 
dingt, einen  Zustand,  der  häufig  mit  den  vorgenannten 
ursachlichen  Momenten  combioirt  ist. 

Die  Folgen  der  hy dropischen  Ergüsse  sind  je  nach 
den  befallenen  Organen  und  Geweben ,  je  nach  dem  Grade 
der  Anhäufung,  nebstdem  je  nach  dem  acuten  oder  chroni- 
schen Zustandekommen  und  der  Dauer  des  Bestehens  der- 
selben sehr  verschieden.  Vor  Allen  ist  das  Verhalten 
der  Gewebe  im  Allgemeinen  von  Interesse.  Beim  acuten 
Hydrops  sind  die  Gewebe  in  verschiedenem  Grade  hyperamirt, 
geröthet ,  dabei ,  wie  z.  B.  namentlich  das  Lungengewebe 
mürbe ,  leicht  zerreisslich  ,  sehr  zarte  Texturen ,  wie  jene 
des  Gehirns  in  Form  von  Erweichung  zertrümmert  -,  beim 
chronischen ,  lange  bestehenden  Hydrops  dagegen  entfärbt, 
bleich ,  von  imbibirtem  Serum  gewulstet ;  glatte  Membranen 
werden  matt  und  trübe,  die  contractile  Faser  paralysirt. 

Die  hydropische  Flüssigkeit  wird  ganz  oder  theilweise 
resorbirt,  oder  sie  bleibt  unverändert.  Im  zweiten  Falle  wird 
sie,  indem  das  Wasser  zunächst  resorbirt  wird,  zu  einer 
eiweiss-artigen,  Synovia-,  sulze&bnlichen  Masse  concentrirt. 

Auf  welche  Weise  die  verschiedenen  Ödeme  und  Hy- 
dropes  nachtheilig,  selbst  tö  dt  lieh  werden  können ,  ist  von 
selbst  klar. 


Nicht  selten  finden  sich  im  Organismus  (unbelebte)  f  r  em- 
de  Körper  vor. 

Sie  gelangen  zufallig  oder  absichtlich  in  denselben,  entwe- 
der durch  die  natürlichen  Körperöflnungen  wie  durch  den  Mund, 


B.  Fremde  Körper. 


Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd. 
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After,  die  Harnröhren-,  Scheiden-  Mündung.  Ohren,  Na- 
se, —  oder  an  den  verschiedensten  andern  Stellen  auf  ge- 
wnltthfitige  Weise  wie  z.  B.  durch  Schuss  ,  Einstechen , 
Einschlagen ,  Einätzen  u.  derg). 

Zu  ihnen  gehören  die  verschiedenartigsten  Dinge,  wie 
Knochen  ,  Fischgrathen  ,  Fruchtkerne  und  Sa  amen,  Münzen, 
Ringe ,  natürliche  und  künstliche  Zähne ,  Stroh ,  Achren, 
Holzstücke,  Bleistifte,  Nadeln,  Pfeifenspitzen,  Dolch- und 
Degenspitzen,  Messer,  Schussmateriale  aller  Art ,  Stücke 
von  Kleidern ,  Glasscherben ,  Farbstoffe  u.  s.  w. 

Oft  werden  derlei  fremde  Körper  auf  natürlichen  Wegen 
früher  oder  spater  wieder  ausgeleert.  Bisweilen  bleiben  sie 
lange,  ja  Zeitlebens,  selbst  ohne  bedeutende  Beschwerden 
im  Körper  stecken ,  wobei  sie  in  schwielige  Exsudatkapseln 
eingehülst  gefunden  werden. 

In  andern  Füllen  dagegen  veranlassen  sie  je  nach  ihrer 
Natur  verschiedene  mehr  oder  weniger  gefährliche  Zufalle, 
ja  sie  werden  nicht  selten  tödtlich.  So  veranlassen  sie  Obfu- 
rationen  ,  oder  sie  verletzen  in  mannigfaltiger  Weise  die  ver- 
schiedensten Organe,  sie  veranlassen  und  unterhalten  Entzün- 
dung, ulcerösen  Process  ,  nicht  selten  bis  zur  Erschöpfung. 

Von  Interesse  sind  endlich  die  Wanderungen  fremder 
Körper,  wie  man  sie  insbesondere  von  Nadeln ,  Aehren,  Ku- 
geln zuweilen  beobachtet,  indem  sie  nach  kürzerer  oder  län- 
gerer Frist  an  verschiedenen  von  ihrer  Einführungsstellc  ent- 
fernten Körperstellen  aufgefunden  oder  spontan  durch  Eite- 
rung ausgestossen  werden.  Solche  Wanderungen  erscheinen 
bald  ,  und  namentlich  bei  Kugeln  als  Senkungen  ,  oder  aber 
sie  ereignen  sich  in  anderen  Richtungen. 

C.  Parasi  te  n. 

Wir  begreifen  hierunter  solche  auf  und  im  Organismus 
vorkommende  Bildungen,  welche  selbststandige,  dem  Pflan- 
zen- odcrThierreiche  angehörige  Individuen  darstellen.  Ihre 
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Betrachtung  gehört  sowohl  an  und  für  sich ,  als  auch  insbe- 
sondere desshalb  in  die  pathologische  Anatomie,  weil  die  Ge- 
genwart von  Parasiten  einerseits  pathologische  Zustände  vor- 
aussetzt ,  andererseits  solche  zur  Folge  hat.  Ihre  Betrach- 
tung gehört  ferner,  wie  schon  oben  angedeutet,  in  dieses 
Capitel,  weil,  wie  sich  täglich  immer  klarer  herausstellt, 
dieselben  nicht  auf  dem  Wege  der  Urzeugung  (Generatio 
aequivoca)  aus  erkrankten  organischen  Stoffen  entstehen,  son- 
dern von  aussen  her  auf  und  in  den  Organismus  gelangen 
und  in  demselben  einen  zu  ihrem  Bestehen  und  ihrer  Entwick- 
lung  geeigneten  Boden  finden.  Sie  sind  entweder  parasiti- 
sche Pflanzen  oder  parasitische  Thiere  —  Schmarotzer- 
pflanzen, Schm  aro  t  z  er  t  h  i ere. 

Doch  ist  bei  Weitem  nicht  von  Allen  das  eine  oder  das 
andere  mit  Bestimmtheit  erwiesen,  ja  es  kommen  einerseits 
Bildungen  vor ,  von  denen  beides  problematisch  ist ,  indem 
solche  sehr  wohl  erkrankte  meist  elementare  Körpertheile  (z. 
B.  Donne's  Trichomonas  vaginalis,  Johann  Müller's  sog. 
Psorospermien  bei  Fischen)  sein  dürften. 

Wie  schon  angedeutet  worden ,  so  gelangen  die  Para- 
siten von  aussen  her  auf  und  in  den  Organismus  und  zwar 
als  Saamen,  Eier  oder  in  einem  vorgerückteren  Zustande  von 
Entwickelung ,  sie  kommen  auf  und  in  dem  Organismus  zur 
Entwickelung  oder  setzen  dieselbe  hier  fort,  d.  i.  die  Er- 
kenntniss  dieser  Entwickelungsverh&ltnisse  vieler  Parasiten, 
welche  die  neuere  Zeit  unmittelbar  durch  so  schöne  Beobach- 
tungen begründete,  führt  zu  dem  Schlüsse,  dass  wohl  sfimmt- 
liche  Parasiten  auf  dieselbe  Weise  wie  andere  Pflanzen  und 
Thiere  entstehen.  Hiermit  werden  «He  Grenzen  einer  (hypo- 
thetischen) Generatio  aequivoca  immer  mehr  eingeengt,  ja  sie 
muss  zusammenstürzen,  je  mehr  es  sich  weiters  durch  Beob- 
achtung herausstellt,  dass  alles  dasjenige  ,  was  man  als  Ur- 
sache und  Grundlage  der  Parasitenbildung  durch  Urzeugung 
angesehen,  Folge  und  conseoutiver  Zustand  ist,  z»  B.  die 
Kr&tzefflorescenz  und  ihr  Inhalt,  der  Darmschleim  u.  s.  w, 

30  * 
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Dagegen  ist  eben  so  augenfällig,  dass  pathologische 
Zustände  eine  Disposition  nicht  sowohl  zur  Entstehung,  als 
vielmehr  zur  Entwickelung  und  wuchernden  Vegetation  der 
Parasiten  abgeben ,  indem  sie  die  hiezu  nöthigen  Bedingun- 
gen bieten.  So  entwickeln  sich  parasitische  Pflanzen  (Pilze) 
leicht  und  ganz  gewöhnlich  in  gewissen  Exsudaten  auf  Schleim- 
häuten ,  während  ihre  Saamen  auf  normalen  Schleim  Membra- 
nen nicht  zur  Entwickelung  kommen. 

Die  Parasiten  werden  im  Allgemeinen  auf  eine  sehr  ver- 
schiedene Weise  schädlich. 

■ 

I.  Parasiti  sehe  Pflanzen  —  Epiphy  ten,  Entophy  ten. 

Sie  gehören  sämmtlich  zu  den  niedersten  Pflanzenfor- 
men —  Pilzen,  und  sind,  wenn  sie  nicht  in  grossen  Massen 
beisammen  wuchern ,  meisthin  zu  klein  ,  um  mit  freiem  Auge 
wahrgenommen  werden  zu  können. 

Über  ihre  Entstehung  durch  Fortpflanzung  mittelst  Spros- 
sen und  Sporen  kann  kaum  ein  Zweifel  obwalten  und  eben  so 
wenig  lässt  sich  die  Übertragung  dieser  Keime  auf  und  in  den 
Organismus  bezweifeln  ,  wiewohl  sie  bisher  nur  in  einzelnen 
wenigen  Fallen  unmittelbar  nachgewiesen  werden  konnte. 

Ohne  Zweifel  sind  gewisse  Bedingungen  erforderlich, 
dass  diese  Keime  haften  und  zur  Entwickelung  kommen ;  häu- 
tig sind  es  allerdings  augenscheinlich  pathalogische  Zustän- 
de, oft  zugleich  Zersetz ungsprocesse  (Gährung,  Fäulniss), 
allein  viel  häufiger  sind  die  Bedingungen  unbekannt  und 
machen  eben  das  Gelingen  eines  Experiments  vom  Zufalle  ab- 
hängig. Beispiele  für  Erster  es  gibt  das  Vorkommen  von  Pil- 
zen in  Exsudaten  auf  Schleimhäuten ,  auf  Schleimhautschor- 
fen ,  auf  gangränesoirenden  allgemeinen  Decken  u.  dergl. 

Das  Verhältnis«  der  pflanzlichen  Parasiten  zu  dem  gleich- 
zeitig vorhandenen  krankhaften  Zustande  ist  verschieden: 
bald  hat  es ,  wie  namentlich  in  dem  eben  vorhin  Genannten, 
damit  sein  Bewenden,  dass  der  pathologische  Zustand  als 
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prä  existenter  die  Bedingungen  zur  En ( Wickelung  und  luxuri- 
renden  Vermehrung  der  Pilze  darbietet,  bald  dagegen  mag 
der  Parasit,  in  Folge  unbekannter  Bedingungen  flxirt ,  die 
Ursache  der  Gewebserkrankung  (z.  B.  Entzündung,  Eiterbil- 
dung ,  Absterben  und  Ausfallen  der  Haare  u.  s.  w.)  seyn. 

Hiemit  ist  denn  auch  der  Nachtheil ,  den  sie  auf  den  Or- 
ganismus äussern,  erörtert;  jedoch  dürften  sie  auch  noch 
durch  Steigerung  oder  besondere  Modifikation  der  bestehen- 
den Zersetzung  zumal  bei  ausgebreiteter  und  massenreich  er 
Vegetation  schädlich  werden,  z.  B.  die  Pilze  in  den  Aphthen. 

Parasitische  Pflanzen  beim  Menschen  kommen,  wenn  wir 
von  dem  Hefenpilze  (Torula  cerevisiae ,  im  Magen  und 
Darminhalte,  im  gäbrenden  diabetischen  Harn)  und  von 
Goodsir's  Sarcina  ventriculi  (vielleicht  ein  Infuso- 
rium)  absehen,  auf  den  allgemeinen  Decken  und  auf  Schleim- 
häuten vor. 

Sie  sind,  indem  die  Knospen  derselben  in  mehr  oder  we- 
niger lange ,  gegliederte  fistige  Fäden  auswachseu  ,  ihrer 
Form  nach  Fadenpilze. 

1.  Pilze  auf  und  in  den  allgemeinen  Decken. 
Die  wichtigsten  sind : 

a)  Das  Myco  derma  beim  Kopfgrind,  Tinea 
favosa  (Schönlein,  Gruby).  Es  constituirt  in  debis- 
cirende  Kapseln  eingeschlossen  den  in  die  Haut  eingesenkten 
Favus.  Die  Pilze  sind,  wie  die  Hefenpilze  in  ihrer  einfach- 
sten Form  rundliche ,  ovale  Zellen ;  diese  treiben  Knospen, 
welche  zu  einfachen  oder  verzweigten  Fäden  auswachsen.  — 
Der  Favuspilz  gehört  zur  Gattung  Oi diu m  (Linck)  und 
hat  nach  Johann  Müller  die  grösste  Ähnlichkeit  mit  Oidi- 
um  aureum  des  Holzes,  oder  erlässt  sieh  mit  allen  Fa- 
denpilzen ,  welche  durch  einfache  Trennung  ihrer  Glieder 
fruetifleiren  und  bei  denen  alle  Glieder  zu  Sporen  werden 
können,  nach  Cor  da  in  die  grosse  Gattung  Torula  zusammt 
dem  Hefen  pilze  bringen. 
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Über  die  Rolle,  welche  dieser  Fadenpilz  spielt,  bat 
man  sich  noch  immer  nicht  geeiniget.  Die  Impfversuche  haben 
fast  immer  fehlgeschlagen,  in  neuester  Zeit  ist  Rems k  ein 
Versuch  gelungen. 

b)  Pilze  in  der  Wurzelscheide  der  Haare 
bei  Sycosis  (Mentagra,  Gruby).  Sie  sind  inner- 
halb der  Wurzelscheide  rings  um  das  Haar  angehäuft  und 
durch  wuchernde  Sporenbildung  ausgezeichnet;  die  Sporen 
sind  rund  und  die  Thallosffiden  enthalten  häufig  in  ihrem  In- 
nern kleine  Körnchen. 

c)  Pilze  im  Inneren  der  Haarwurzeln  — 
Gruby.  Bei  Alopecia  circumscripta,  arcata  (Porrigo  de- 
calvans) wird  das  Ausfallen  der  Haare  durch  einen  Faden- 
pilz hervorgebracht ;  Gruby  nennt  ihn  wegen  der  Kleinheit 
der  Sporen  Micro  sporn  m. 

d)  Beim  Weichselzopf  hat  Günsburg  einen 
Pilz  in  den  Haarzwiebeln  gefunden ,  der  von  jenem  beim 
Favus  verschieden  ist. 

e)  Bei  Pityriasis  versicolor  hat  soeben  Eich- 
st e  d  t  einen  Fadenpilz  gefunden. 

Fuchs,  Rlenke,  Helmbrecht  haben  eine  Pilzbil- 
dung beim  skrophulösen  Alphus  (?)  beobachtet,  und 
gelungene  Impfversuche  damit  angestellt. 

Ebenso  entdeckte  Langenbeck  bei  Crusta  s  e  r- 
p  i  g  1  n  o  s  a  (?)  einen  Pilz. 

Endlich  gehören  die  Schimmelbildungen  auf  fauligen 
Geschwüren ,  bei  Gangraena  senilis  hieher  *,  sie  kommen 
häufig  in  grosser  Menge  vor. 

2.  Pilze  auf  Schleimhäuten. 

Sie  finden  sich  sehr  häufig  in  Exsudaten  auf  der  Schleim- 
haut der  Mundhöhle,  des  Rachens,  des  Oesophagus,  des 
Darmkanals  und  zwar  in  croupös  -  faserstoffigen  und  nament- 
lich den  corrodirenden  aphthösen  Exsudaten  (6.  201)  — 
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Aphthen  und  Diphteritis  in  der  Mond-  und  Raoheuhöhlc,  die 
croupösen  Exsudate  daselbst  bei  floriden  Phthisen ,  die 
croupösen  Exsudate  im  Larynx  ,  Oesophagus  u.  dgl.  im  Ge- 
folge des  Typhus  u.  s.  w. 

Sie  sind  gewiss  nicht  die  krankmachende  Potenz.  Die 
von  Pilzen  bewohnten  croupösen  Exsudate  sind  selbst  für 
das  freie  Auge  dem  mit  dem  Gegenstände  Vertrauten  kennt- 
lich durch  einen  eigentümlichen  Habitus,  der  in  einer  käsig- 
glutinösen  Lockerung ,  Entfärbung  zum  schmutzig  Gelben , 
Fahlen,  einem  Zerwühlt-  oder  Zernagtsein  derselben  besteht. 

Die  Pilze  sind  dem  Favuspilze  Ähnlich,  meist  sind  je- 
doch die  Thallusf&den  viel  länger,  schlanker  und  haben  be- 
sonders am  freien  Ende  hanfig  Anschwellungen,  die  von 
kleinen  Körnchen  (Sporen)  erfüllt  sind.  Sie  bilden  häufig 
sehr  dichte  filzartige  Geflechte. 

Zu  ihnen  gehören  ohne  Zweifel  auch  der  Noma-Pilz 
K 1  e  n  k  e's ,  jene ,  die  B  e  n  n  e  t  in  den  Sputis  und  den  Lun- 
gen eines  Pneumothoracicus ,  so  wie  in  dem  schwarzen 
Überzuge  der  Zahne  bei  Typhösen  gefunden,  ferner  jene,  die 
man  auf  sog.  Typhus-Geschwüren  im  Darmkanale  gesehen 
hat ,  endlich  der  Schimmel ,  den  wir  einmal  auf  einem  alten 
in  eiuem  Bronchialsacke  frei  enthaltenen  Blutcoagulum  beob- 
achtet haben. 

\ 

II.  Parasitische  Thiere  (v.  Siebold). 

*  , 

Die  Schmarotz  er  thiere  lassen  sich,  wiewohl  nicht  strenge 
in  Ectoparasiten  (Epizoen)  und  in  Entoparasi- 
ten  (Entozoen)  einthcilen ;  jene  wohnen  auf  der  äussern 
Oberfläche,   diese  in  den  verschiedenen  Organhöhlen  und 
Parenchymen. 

Unter  ihnen  gibt  es  welche  ,  die  ihr  ganzes  Leben  hin- 
durch schmarotzen ,  und  andere ,  die  nur  in  gewissen  Le- 
bensperioden schmarotzen.  Diese  Letzteren  unternehmen  zu 
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letamorp  hosen  eil. 

Manche  derselben  bewohnen  ausschliesslich  gewisse  be- 
lle    iv    .  f  ■-  .  ^  H  •    uvau«.H  ■■■   M  WM  Ul\*  , 

in 


Organen,  häufig  in  grosser  Menge  zugleich,  vor.  Es  hängt 
dies*  mit  ihrer  Lebensweise  .  vielleicht  auch  besonders  mit 
der  Art  and  Weise  ihres  Eindringens  and  Vordringens  in 


tber  ihre  Entstehung  und  Fortpflanzung  hat  die  neuere 
Zeit  gerade  in  dem  unzugänglichsten  Gebiete  der  Elmin- 
then  Aufschlüsse  gegeben,  welche  die  ganze  Lehre  über 
die  Erzeugung  der  Parasiten  und  die  Verhältnisse  derselben 
zu  den  Wobnthieren  überhaupt  vom  Grande  ans  umstalten. 

Sie  gelangen  als  Eier,  als  Larven  oder  aber  selbst  im 
entwickelten  Zustande  in  den  Organismus ,  entwickeln  sich 
in  ihm  und  leben  von  ihm,  soferne  sie  einen  ihnen  zusagen- 
den Boden  finden.  Es  gehört  also ,  damit  diese  Übertragung 
Ii afte,  allerdings  eine  Disposition  too  Seite  des  Wohnthieres 
dazu,  allein  diese  ist  für  die  verschiedenen  Parasiten  eine 
der  Art  und  dem  Grade  nach  höchst  verschiedene;  so  z.  B. 
gehört  nicht  viel  dazu ,  um  von  den  Acariden  heimgesucht 
zu  werden,  dagegen  ist  allerdings,  wie  die  Erfahrung  zeigt, 
wie  es  bei  der  grossen  Menge  von  allenthalben  verbreiteten 
Helminthen  -  Eiern  die  unverhältnissmässig  geringe  Anzahl 
heimgesuchter  Individuen,  ferner  der  Umstand,  dass  Helmin- 
then unter  gewissen  Bedingungen  (z.  B.  Erkrankung)  in 
grosserMenge  oder  sämmtlich  ihr  Wohnthier  verlassen,  dass 
endlich  verschiedenen  Thieren  zum  grossen  Theile  ganz  ver- 
schiedene Helminthen  zukommen ,  lehrt ,  eine  gewisse  Dis- 
position nöthig ,  um  an  Helminthen  zu  erkranken. 

Ein  Näheres  hierüber,  so  wie  über  die  Störungen,  welche 
die  Parasiten  veranlassen  ,  wird  sich  in  der  speciellen  Erör- 
terung derselben  finden. 
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1.  Infusorien. 

Hieher  gehören  als  die  häufigsten  die  Vibrionen  in 
eitrigen  und  anderen  in  Zersetzung  begriffenen  protelnhalti- 
gen  Flüssigkeiten.  Don  n  e  bat  einen  Vibrio  im  Chancre-Eiter 
aufgefunden  und  ihm  eine  unverdiente  Bücksicht  geschenkt. 

Nebst  ihnen  kommen  im  Eiter  Vorticellen  häufig, 
überdiess  auch  Colpoda  Cucullulus  (Vogel)  vor. 

Die  vonDonne  im  Vaginalschleim  syphilitischer  Weibs- 
personen entdeckte  Trichomonas  vaginalis  ist  wahr- 
scheinlich kein  Thier ,  sondern  eine  missbildete  Flimmerzelle 
aus  dem  Uterus  oder  den  Tuben. 

Endlich  müssen  hier  die  im  Blute  vorkommenden  Häma- 
tozodn,  so  ferne  sie  nicht  Helminthen -Embryonen  sind, 
was  von  vielen  höchst  wahrscheinlich  ist ,  erwähnt  werden. 

9.  Insecten. 

Ausser  den  verschiedenen  Fliegen,  welche  mit 
ihren  Eiern  und  Maden  auf  fauligen  Geschwüren  schmaro- 
tzen und  den  exotischen  (doch  immerhin  noch  problemati- 
schen) Oestrus  hominis  gehören  hieher  die  Flöhe, 
die  Läuse,  die  Wanzen. 

a)  Pulex  irritans,  der  gemeine  Floh; 

bj  Pnlex  penetrans,  der  8  and  floh  —  in  West- 
indien und  dem  südlichen  America  zu  Hause.  Das  befruch- 
tete Weibchen  bohrt  sich  in  die  Haut,  zumal  unter  die  Na- 
gel der  Zehen  und  die  Brut  veranlasst  daselbst  bösartige 
Geschwüre. 

Von  den  Pediculinen  sind  es : 

a)  Pedioulus  capitis,  die  Kopflaus; 

6}  Pediculus  pubis,  die  Filzlaus  —  mit  Aus- 
nähme  der  Kopfhaare  an  allen  andern  behaarten  Körperstellen 
schmarotzend ,  wo  sie  sich  mit  ihrem  Kopfe  in  die  Haut  einr 
bohrt  'y 
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c)  pediculus  vestimenti,  die  Kleiderlaus  — 
auf  unbehaarten  Tbeilen  des  Körpers  und  anreinlichen  Klei- 
dern schmarotzend; 

d)  pediculus  tabescentium,  die  Kranken- 
laus —  auf  siechenden  Kranken  allerdings  in  grosser 
Menge;  dagegen  beruht  die  Meinung,  dass  es  eine  Läuse- 
sucht gebe ,  wo  die  Läuse  unter  der  Haut  entstehen ,  ohne 
Zweifel  auf  Tauschung. 

Von  deo  Wanzen  kömmt  die  bekannte  Bettwanze 
Cimex  lectularius  vor. 

3.  Arachniden  und  zwarAcarina. 

r 

a)  Die  Krätzmilbe,  Acarus  scabiei,  Sar- 
coptes  hominis  —  punktförmig '/4  — '/  Millim.  gross, 
länglichrund,  auf  dem  Bücken  mit  queren  bandartigen  Strei- 
fen und  in  der  Mitte  mit  dornigen  Warzen  besetzt ,  vorne 
einen  borstigen  Rüssel ,  der  sich  unterhalb  in  eine  Leiste  auf 
den  Thorax  verlängert,  vier  borstige  Vorderffisse ,  welche 
mit  einer  Scheibe  enden ,  während  die  vier  Hinterfüsse  in 
lange  Borsten  auslaufen. 

Sie  bohrt  sich  in  die  Epidermis  und  gräbt  oft  mehrere 
Linien  lange  Kanäle  in  derselben ,  an  deren  Ende  man  das 
Thier  bei  genauer  Untersuchung  als  einen  kleinen,  weissli- 
chen  ,  mit  einem  braunen  Pünktchen  besetzten  Fleck  wahr- 
nehmen kann.  Dringen  jene  Kanäle  an  die  Lederhaut ,  so 
werden  dadurch  die  Krätz  -  Bläschen  und  Pusteln  veranlasst. 

Über  die  Beziehung  dieses  Thicres  zur  Krätze  kann  nun, 
nachdem  man  seine  Lebensweise  erforscht  hat  und  wie  es 
die  Resultate  vielfacher  Versuche  bekräftigen ,  kein  Zweifel 
sein ;  das  Thier  allein  ist  die  einzige  Ursache  der  Krätze. 

b)  Die  H  aar  sackmilbe,  Aoarus  commedo- 
num,  A.  follicuiorum  —  ein  langgestreckter  Acarus, 
■'/$  -  /3  Millim.  lang,  etwa  '/,.  Millim.  breit,  der  Kopf  mit 
zwei  seitlichen  Palpen  und  zwischen  ihnen  ein  Rüssel  ;  der 
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Kopf  geht  anmittelbar  in  den  Vorderleib  Ober ,  der  etwa  den 
vierten  Theil  der  Körperlange  ausmacht,  an  ihm  sitzen  vier 
Paar  sehr  kurze,  dicke  kegelförmige  Füsse  ,  aus  drei  Glie- 
dern bestehend  und  am  Ende  mit  drei  Krallen  versehen ;  der 
Vorderleib  geht  ohne  Unterbrechung  in  den  Hinterleib  Ober, 
der  sich  allmfilig  verschmälert  und  abgerundet  endigt,  quer  ge- 
streift ist  und  eine  feinkörnige  braunliche  Masse  einschliesst. 

Wohnt  einzeln  oder  in  Haufen  in  den  Haarsäcken  und 
Talgdrüsen  des  Menschen  an  den  verschiedensten  Körperstel- 
len. Bisweilen  zeigt  er  nebst  andern  Anomalien  nur  sechs 
Fflsse,  was  ohne  Zweifel  eine  frühere  Entwicklungsstufe 
desselben  bedeutet.  Er  ist  wohl  häufig  völlig  gleichgültig,  bis- 
weilen mag  er  durch  Anregung  vermehrter  Absonderung  die 
Entstehung  der  Commedones  und  durch  Entzündung  die 
Acnepustel  veranlassen. 

4.  Eingeweidewürmer,  Helminthen  (Entozoa, 

Vennes  helminthes.) 

4 

Über  die  Helminthen ,  über  welche  die  neuere  Zeit 
so  viele  herrliche  Aufschlüsse  als  Resultate  einer  auf  eine 
grosse  Anzahl  von  Thieren  ausgedehnten  Forschung  gegeben 
bat,  die  namentlich  den  Glauben  an  eine  Generatio  aequivoca 
einer  Stütze  berauben ,  welche  bisher  die  festeste  schien , 
schicken  wir  der  Aufführung  der  im  Menschen  vorkommen- 
den Arten  Folgendes  voran : 

a)  Die  Eingeweidewürmer  sind  in  dem  Zustande  ihrer 
vollständigen  Entwickelung  sämmtlioh  mit  Geschlechts- 
organen versehen;  jene,  an  denen  man  solche  nachzu- 
weisen bisher  nicht  im  Stande  war,  vermehren  sich  durch 
Knospen  oder  Theilung ,  oder  es  sind  unvollkommene  Thiere 
—  Larven  oder  erkrankte,  verkümmerte  Individuen.  Diese 
Nachweisungen  werden  namentlich  gegenüber  der  Lehre  von 
einer  Generatio  aequivoca  wichtig,  wenn  man  erwagt: 
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b)  Die  W Änderungen  und  die  mit  diesen  zusammen- 
treffenden Melanin  rphosen  der  Helminthen. 

Die  Wanderungen  der  Helminthen  begehen  einerseits 
In  dem  Aufsuchen  einen  Wohnthieres  und  dem  Eintreten  in 
dasselbe  auf  verschiedenen  —  zum  Thelle  bisher  ungeahn- 
ten —  Wegen,  andererseits  in  dein  Austritte  au*  dem  Wohn- 
thlere  —  am  ausserhalb  unter  zusagenden  Bedingungen  Eier 
zu  legen,  eine  ihrer  Metamorphosen  einzugehen  und  ein 
anderes  Wohnthier  aufzusuchen.  Hie  gelangen  in  verschiede- 
nen Zustanden  von  Entwicklung,  meist  durch  natürliche 
KÖrperfiflnungen  namentlich  in  den  Darmkanal  herein  und 
heraus ,  aber  auch  das  Vorkommen  derselben  in  den  Pareu- 
chymen  int  auf  Grundlage  directer  Beobachtungen  begreif- 
lich. In  dieser  Rücksicht  hat  man  den  Wanderungen  der  cer- 
carienartigen  Trematoden-Larvcn  und  der  Tetrarhy  neben  durch 
Parcnchyme  hindurch  in  Mollusken  und  Fischen  zugesehen, 
nfichstdem  verdient  aber  insbesondere  noch  hier  erwähnt  zu 
werden,  dass  Helminthen  auf  dem  Wege  der  Blutcirculation, 
nachdem  sie  wahrscheinlich  wohl  vom  Darmkanal  aus  durch 
Elnbohrung  In  die  Blutgefässe  gelangt  sind,  sich  in  den  ver- 
schiedensten Parenchymen  flxlren  können.  Es  gehören  hieber 
die  als  Helminthen  -  Embryonen  anzusehenden  Nematoden 
—  ftlarienartige  Thierchen  ,  welche  im  Blote  von  Fröschen, 
Hunden,  Raben  fvon  Valen  tln,  Vogt,  Groby,  Ecker 
u.  A.)  genehen  wurden. 

Diese  Wanderung  mag  namentlich  manche  Verirrun^en 
der  Helminthen  und  diese  sofort  manche  Erscheinung  veran- 
lassen ,  welche  tortgesetzte  Studien  als  einen  krankhaften 
Zustand ,  ohne  Zweifel  mit  Recht,  deuten  werden.  Wir  mei- 
nen hiermit  die  Einhölsung  (Incystlrung)  ,  Verkümmerung 
und  Mlssstaltung  gewisser  Helminthen,  zu  denen  namentlich 
die  Trichlna  spiralis  und  die  t&nlenartigen  Cystlca  gehören. 

c}  die  mit  den  Wanderungen  zusammentreffenden  Me- 
tamorphosen der  Helminthen  sind  von  dem  grössten 
Interesse:  Sie  bilden  einen  üencratlons  w  ec  hsel ,  wel- 


Digitized  by  Google 


9 


477 

chen  nach  dem  Vorgange  einschlägiger  Forschungen  Anderer 
Steenstrup  bei  den  Trematoden  (nächst  den  Medusen,  Kol- 
benpolypen, Salpen)  nachwies,  und  der  darin  besteht,  dass  ein 
Mutterthier  eine  Brut  erzeugt,  die  mit  ihm  selbst  keine  Ähn- 
lichkeit hat  und  erst  in  der  3.—  4.  Generation  ihm  wieder  gleicht. 
Diese  Zwischengenerationen  von  Larven  —  sogenannten  Am- 
men und  Grossammen  —  finden  ohne  geschlechtliche  Zeu- 
gung Statt;  sie  sind  die  Ursache  der  vielfachen  Irrthümer, 
welche  die  altere  Helminthologie  lehrte. 

<0  Mit  allen  dem  reimt  sich  völlig  die  scharfe  Begrftn- 
zung,  mit  welcher  gewisse  Helminthen  nur  in  bestimmten 
Lindern  vorkommen  Das  auffallendste  Beispiel  geben  die  bei- 
den Bandwurmer  Bot ryocephalu s  latus  — in  Russland, 
Pohlen  und  Preussen  bis  zur  Weichsel ,  in  der  Schweiz  und 
Taenia  soll  um  —  im  übrigen  Europa  zu  Hause. 

e)  Dem  Gesagten  gegenüber  ist  die  Lehre  von  der  Ent- 
stehung der  Helminthen  aus  Darmschleim  und  dergleichen 
durch  keine  einzige  Beobachtung  factisch  erwiesen.  Eine 
Disposition  zu  Helminthen  kann  es  nur  in  soferne  geben ,  als 
ein  Organismus  zufolge  anomaler  Vegetation  den  in  ihn  ge- 
langenden Helminthen  einen  zusagenden  Boden  für  Ent Wicke- 
lung und  Fortbestand  bietet. 

Im  Menschen  kommen  folgende  Helminthen  vor: 

• 

Nematoidea,  Rundwürmer,  Faden  w  firmer. 

Filaria  medinensis,  der  Faden  wurm,  Guinea- 
wurm —  ein  bindfadendicker,  weisslicher  '/,  —  lt  Fuss 
langer  Wurm,  am  weitern  Ende  stumpf,  hinten  mit  einer  ge- 
krümmten Spitze  endigend.  In  den  Tropenländern  der  alten 
Welt,  besonders  aber  in  Guinea  zu  Hause;  im  subcutanen 
Zellgewebe  zumal  der  untern  Gliedmassen,  aber  auch  am 
Hodensacke ,  am  Rumpfe  und  Halse  wurde  er  gefunden.  Er 
*ohrt  sich  ohne  Zweifel,  nachdem  er  seine  Jugendzeit  ausser 
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dem  Menschen  angebracht  hat,  in  die  Hant  ein,  bloibt  hier 
bisweilen  namhafte  Zeit  (mehrere  Monate)  im  Zellgewebe 
unter  derselben ,  bevor  er  die  Haut  neuerdings  von  innen 
her  durchbohrt,  am  sich  seiner  Jangen  zu  entleeren  oder  um 
zu  diesem  Behufe  völlig  auszuwandern.  Er  veranlasst  hiebei 
Entzündung  und  Geschwüre  und  es  wird  bei  dem  Versuche, 
den  Wurm  bei  dieser  Gelegenheit  herauszuziehen,  die  grösste 
Vorsicht,  ihn  nicht  absureissen  ,  empfohlen.  Entweder  näm- 
lich sind  es  die  austretenden  Jungen  oder  ein  sonstiger  In- 
halt des  Wurms  von  fitzender  Beschaffenheit ,  welche  eine 
gefährliche  Verschlimmerung  jener  Zufalle  verursachen,  Al- 
lem Anschein  nach  hat  man  nur  weibliche  Individuen  beobach- 
tet ,  welche  also  im  befruchteten  Zustande  einwandern. 

Trichocepbalus  dispar,  Haarkopf,  Peitschen- 
wurm —  dünn,  fadenförmig,  im  Vordertheile  haarförmig, 
im  Hinterthcile  beträchtlich  dicker,  IS  — 18"  und  darüber 
lang.  Getrennten  Geschlechts:  das  Männchen  ist  in  seinem 
Hintertheile  spiralig  eingedreht  und  bat  einen  Penis ,  der  in 
einer  lang  gestreckten  trichterihnlichen  violetten  Scheide 
steckt.  Das  Weibchen  h&It  sein  Hintertheil  gestreckt. 

Wohnt  besonders  im  Blinddarme,  einzeln  oder  häufig  in 
grosser  Anzahl ,  allerdings  besonders  in  Leichen  ,  die  an 
protrahirten  Typhen  (Schleimfiebern)  u.  dgl.  gestorben  sind , 
ohne  auffallige  Erscheinungen  zu  veranlassen.  Die  Weibchen 
strotzen  von  Eiern,  ohne  dass  diese  hier  zur  Entwickelung 
kommen. 

Ascaris  lumbrieoides,  Spulwurm  —  ein  weit 
verbreiteter  Eingeweidewurm ,  6— 10  ja  16"  lang,  cylin- 
drisch  nach  beiden  Enden ,  besonders  dem  vorderen  spitz  zu- 
laufend ,  mit  vier  Lfingsstreifen ,  von  denen  besonders  zwei 
deutlicher  sind  ,  dicht  quergestreift ,  halb  durchsichtig  ,  so 
dass  der  Darmkanal  und  die  Reproductionsorgane  durchschei- 
nen; der  Kopf,  durch  einen  ringförmigen  Einschnitt  vom 
Leibe  gesondert ,  zeigt  drei  kleine  Knötchen  oder  eigentlich 
Klappen,  zwischen  denen  der  Mund  liegt;  das  Schwänzen- 
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de,  besonders  bei  den  Männchen  eingebogen.  Getrennten  Ge- 
schlechts :  die  Männchen  kleiner  und  schmaler,  am  Schwanz- 
ende mk  einem  dünnen  haarförmigen,  zuweilen  doppelten 
Penis;  die  Weibchen  grösser,  zeigen  am  ob  ern  Drittheile  eine 
6  —  8'"  lange  Spalte  als  Öffnung  der  Geschlechtsorgane  und 
enthalten  Eierstöcke  und  Eileiter  von  monströser  Lange. 

Bewohnt  den  Krummdarm  oft  in  ausserordentlicher  Menge, 
in  Haufen  und  Knäueln  beisammen.  Nie  findet  sich  eine  Brot 
vor  und  es  entwickeln  sich  somit  die  Eier  ausserhalb  des  Men- 
schen, um  als  junge  Brut  wieder  einzuwandern.  Er  veran- 
lasst die  bekannten  Warmbeschwerden;  die  Durchbohrung 
des  Darmkanals  (Auswanderung  durch  die  Darmhäute  hin- 
durch) und  die  consecutiven  Erscheinungen  sind  zum  We- 
nigsten gewiss  etwas  ausserordentlich  Seltenes. 

Oxyuris  vermicu  lar  is  (Ascaris  vermicularis 
Rud.)  Pfriemenschwanz,  Madenwurm  —  ein  kleiner, 
dünner,  weisser  Warm.  Getrenntes  Geschlecht:  die  Männ- 
chen höchst  selten,  sehr  klein,  1  —  V/"'  lang  mit  spiralig 
eingerolltem  Schwänze ,  geringelt.  Die  Weibchen ,  wie  bei 
den  Vorigen  häufiger,  ungleich  grösser,  bis  zu  6'"  und  dar- 
über lang,  spindelförmig  mit  einem  in  eine  feine  durchsichtige 
Spitze  endigenden  Schwänze.  Der  Kopf  beider  zeigt  eine 
durchsichtige  Anschwellung,  welche  unter  dem  Mikroskope 
beiderseits  als  eine  flögeiförmige  Membran  erscheint. 

Bewohnt  den  Dickdarm,  insbesondere  den  Mastdarm, 
erregt  am  After  und  indem  er  in  die  Scheide  kriecht,  auch 
hier  ein  höchst  lästiges  Jacken.  —  Wandert,  da  man  nie 
eine  Brat  neben  ihm  entdeckt,  wahrscheinlich  als  befruchte- 
tes Weibchen  ein. 

Strongylus  gigas,  Pallisadenwurm  —  ein 
sehr  grosser  von  6"  bis  3'  langer,  9 —  6'"  dicker,  runder 
Wurm ,  frisch  von  schöner  blutrother  Farbe.  Getrenntes  Ge- 
schlecht: Das  Männchen  kleiner,  nach  beiden  Enden  hin  dün- 
ner, geringelt  mit  schwachen  Längsfurchen;  Kopf  stumpf 
mit  6  Papillen ,  am  Schwanzende  ein  trichterförmiger  Beutel , 
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au*  dem  ein  »ehr  dünner  Peel*  hervorragt.  Das  Weibchen 
grösser  mit  abgestumpftem  Schwanzende  und  in  dessen  Nähe 
die  Vulva. 

Wohnt  in  den  Nieren,  ist  sehr  sehen  bei  Menschen  und 
Thieren  (Hund,  Wolf,  Marder,  Pferd  u.  s.  w.). 

Nebst  diesen  gehören  als  zum  Theile  sehr  seltene,  ja 
wohl  nur  einmal  gesehene  Nematoden  nnd  nematodenartige 
Psendo  -  Parasiten  hieher : 

Die  Filaria  bronchialis  (Hamularia  lympha- 
lica  Treutier  —  H.  subcompressa  B. ,  von  Trent- 
ler Im  Menschen  einmal  in  einer  degenerirten  Bronchial- 
drOse  gesehen),  Filaria  ocnli  hnmani  (im  Liquor  Mor- 
gagni und  in cataractösen Linsen  —  Nordmann,  Gescheidt 
U.A.).  DieFilarien  im  Blute  (Klenke),  dasAnchylo- 
stoma  duodenale  (Dubini,  im  Duodenum)  dieSpirop- 
tera  hominis  (Barnett,  im  Urin) ,  der  Dactylius 
aouleatus  (Curling,  im  Urin)  u.  a. 

Endlich  der  incystirte  Nematode : 

Trlchina  spiralis,  ein  Binnenwurm,  welchen  man 
in  eine  eigene  Ordnung  zwischen  die  Nematoden  und  Cystica 
zu  stellen  versucht  sein  könnte ,  wenn  es  nicht  ungemein 
wahrscheinlich  wäre,  dass  es  ein  jun girier  verer  Naematode 
sei,  der  sich  einhülst,  nioht  aurv  Gesojiuo nlhs  fe  gedeiht, 
sondern  abstirbt  und  innerhalb  einer  zweiteoehto  den  Gewe- 
hr u  exsudirten  Cyste  verkreidet. 

I>er  Wurm  ist  in  einer  doppelten  Cyste  eingeschlossen, 
einer  Äussern,  meist  citrouenformigen  und  einer  inneren 
ovalen  ♦  wobei  der  Raum  der  ersteren  an  ihren  beiden  Enden 
von  sehr  (einen  dunklen  Körnchen  angefüllt  ist.  Beide  be- 
sten«* ans  einem  homogenen  schwach  körnigen  Gefüge,  jene 
ist  V  5v,  P.  S.  lang  und  ein  '  \s  breit ,  die  letztere  '/._  P.  Z. 
lang«  In  der  ianern  Cyste  ist  nebsi  einer  mehr  oder  weniger 

aet»t  in  r  ,  Windungen  spiralf5ruiig  eis  gerollt  und  völüg 
ea.haitens  Kr  ist ausgestreckt  . ^ bts  , -.,  P.  S.  lang  und 
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l/5oo  bis  '/.0o  breit,  rund,  fadenförmig,  an  beiden  Enden, 
jedoch  an  dem  einen  mehr  als  an  dem  andern  zugespitzt  (Bi- 
sch o  ff).  Er  besitzt  einen  als  Darm  gedeuteten  geschlangelten 
Canal  im  Innern  und  ein  körniges  Organ  (Körn er- Anhäufung), 
dessen  Deutung  als  Eierstock  ohne  Zweifel  irrig  ist. 

Bisweilen  sind  in  einer  Cyste  zwei,  ja  drei  Würmer 
vorfindig. 

Die  Trichina  spiralis  bewohnt  die  willkürlichen  (quer- 
gestreiften) Muskeln,  immer  in  ausserordentlicher  Menge,  die 
Muskeln  erscheinen  dabei  fßr  das  freie  Auge  von  kleinen 
weissen  Flecken  durchstreut ,  die  Cyste  lagert  immer  mit 
ihrem  Längendurchmesser  dem  Verlaufe  der  Muskellasern 
parallel. 

Immer  finden  sich  viele  abgestorbene  Thiere  und  verödete 
Cysten  vor ,  welche  ein  kreidiges  Concrement  enthalten.  — 
(Hilton,  Owen,  Wood,  Farre,  Harrison,  Blizard, 
Curling,  Knox  in  England,  Henle,  Kobelt,  Bi- 
se h  o  ff  in  Deutschland.) 


Trema  to  da,  Sang  wurmer. 

Sie  sind  durch  ihre  Wanderungen  und  Metamorphosen 
ganz  besonders  ausgezeichnet.  Im  Menschen  kommen  vor: 

Distoma  hepaticum  uud  Distoma  lanceolatum, 
Leberegel  —  platte,  oval-lanzettförmige,  an  beiden  Enden 
abgestumpfte,  weiche  Würmer,  von  Farbe  gelblich-weiss , 
mit  zwei  Saugnäpfen ,  von  denen  der  eine  am  Kopfende  sitzt 
und  den  Mund  bildet,  der  andere  am  Bauche  dagegen  blind 
ist.  Zwischen  beiden  liegt  die  Geschlechtsöffnung.  Sie  sind 
Zwitter. 

Dist.  hepaticum  ist  grösser,  4  —  8  bis  14"'  lang, 
1 '/,  -  6  "  breit ,  mit  verzweigtem  Darmkanale ; 

Dist.  lanceolatum  ist  kleiner,  2—4'  lang,  etwa  i" 
breit ,  der  Darmkanal  ist  gabelig  getheilt. 

Rokitansky  Anatomie.  1.  Bd.  31 
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Beide  kommen  in  der  Leber  der  Grasfresser,  sehr  selten 
beim  Mensehen  vor.  D.  lanceolatum  ist  bei  diesem  nur  ein 
Mal  gesehen  worden.  Bei  Thieren  in  grosser  Menge,  ver- 
stopfen die  Gallengänge  und  veranlassen  Ausdehnung  der- 
selben. 

Distcma  oculi  humani  (Ge sehe! dt)  —  kleine 
Distomen ,  einmal  zwischen  der  cataraetösen  Linse  und  ihrer 
Kapsel  bei  einem  Kinde. 

Polystoma  pingulcola,  Hexathy rid ium  pin- 
guicola  (Treutier),  Vielloch  —  ein  1"  langer 
9  —  3"  dicker  ovaler  oben  gewölbter,  unten  eingedrückter 
Wurm  mit  6  Poren  am  Kopfende  und  einer  grössern  abdomi- 
nalen Öffnung  vor  dem  Schwänze,  den  Treutier  einmal  in 
einem  0 variain-  Fettsacke  in  dem  Fette  fand. 

Das  Polystoma  venarum,  B exathyridiu m  ve- 
n a r u m  (Treu tl  er)  ist  wahrscheinlich  ein  Pseudoparasir. 

Cestoidea,  Bandwürmer. 

Sie  zeichnen  sich  durch  ihr  lange  währendes  Wachs- 
thum und  die  Grösse  (Länge),  welche  sie  erreichen,  aus. 
Sie  bestehen  aus  aneinander  gereihten  Gliedern ,  von  denen 
sich  die  ausgebildeten  geschlechtsreifen  hintersten  einzeln 
oder  in  ganzen  grösseren  oder  kleineren  Reihen  abstossen , 
während  sich  vom  Halse  immer  wieder  neue  Glieder  anbüden. 
Da  auch  bei  ihnen  nur  selten  eine  Brut  neben  den  Erwachse- 
nen vorkömmt  und  die  abgelösten  geschlechtsreifen  Glieder 
so  gewöhnlich  aufgeführt  werden ,  ist  es  wahrscheinlich , 
dass  die  Embryonen  sich  ausserhalb  des  Wohnthiers  entwi- 
ckeln ,  um  wieder  einzuwandern. 

Im  Menschen  kommen  vor: 

Taenia  solium,  T.  vulgaris,  T.cucurbitina,  der 
gewöhnliche  Bandwurm,  1  anggliedriger  Band- 
wurm, K  e  1 1  e  n  w  u  r  m  —  ein  weisser,  gelbliohweisser  Wurm, 
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bis  zu  W  und  darüber  lang,  vorne  dünn, mehr  rundlich,  nach 
hinten  platt  und  3—4—6"  broit,  gegliedert;  die  Glieder  sind 
platt,  viereckig,  je  mehr  nach  hinten  desto  mehr  länglich- 
viereckig,  einem  Kürbiskerne  mit  abgestumpften  Spitzen 
ähnlich  (T.  cucurbitina).  Sie  tragen  am  Rande  bald  rechts, 
bald  links ,  bisweilen  in  grossen  Strecken  regelmassig  wech- 
selständig eine  warzenartige  mit  einem  wallähnlich  um- 
randeten Poms  besetzte  Hervorragung.  Jene  Öffnung  ist  die 
Mündung  des  Geschlechtsorgans ,  welches  eine  durch  das 
ganze  Glied  dendritisch  verzweigte  Höhle  darstellt.  Der  Kopf 
bildet  an  dem  vordem  sehr  dünnen  Ende  eine  knötchenartige 
Anschwellung  mit  vier  seitlichen  erhabenen  schwarzen  Punk- 
ten ,  diese  sind  vier  Saugnapfe  und  zwischen  ihnen  sitzt  auf 
einem  flacherhobenen  Kreise  ein  doppelter  Hakenkranz;  der 
geringelte  Hals  ist  mit  zahlreichen  Kalkkörperchen  von  der 
verschiedensten  Grösse  übersäet.  (S.  die  Cystica.) 

Bewohnt  den  Dünndarm  des  Menschen  fast  allenthalben 
mit  Ausnahme  der  Länder  und  Länderstriche ,  wo  der  Bo- 
tryocephalus  vorkömmt.  Der  Glaube ,  dass  er  nur  vereinzelt 
im  Menschen  vorkömmt ,  wird  nicht  selten  widerlegt ,  indem 
ihrer  mehrere  zugleich  vorhanden  sind  —  wir  haben  ihrer  in 
einer  Knabcnleiche  neun  gefunden.  Er  veranlasst  die  be- 
kannten Beschwerden,  aber  keine  sichtlichen  anatomischen 
Störungen. 

B o try o c ep h a I u s  latus,  Taenia  lata,  der 
breite,  breitgliedrige  Bandwurm  —  ein  dem  vori- 
gen in  vielen  Stücken  gleicher,  eben  so  langer,  gegliederter 
Wurm,  dessen  Glieder  wohl  gewöhnlich  breiter  als  jene  der 
T.  solium  werden,  aber  dadurch  doch  nicht  ein  diagnostisches 
Merkmal  abgeben  können.  Statt  am  Rande  der  Glieder  sitzen 
bei  ihm  die  warzigen  Hervorragungen  auf  der  Bauchfläche 
in  der  Mitte,  ihr  Porus  führt  zu  einem  verzweigten  eine  Ro- 
sette darstellenden  Geschlechtsorgane.  Der  Kopf,  von  jenem 
der  T.  solium  verschieden ,  zeigt  keine  Saugnäpfe ,  sondern 
zwei  längliehe  Gruben» 

31* 
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Rewohnt  auch  den  Dünndarm  des  Menseben,  aber  mit 
scharfer  Begrenzung  bloss  in  Bassland ,  Polen  und  Preussen 
bis  an  die  Weichsel,  in  der  Schweiz  und  im  südlichen  Frank- 
reich. Kömmt  er  anderswo  vor,  so  lässt  sich  mit  Bestimmt- 
heit schliessen ,  dass  er  von  dort  geholt  worden  ist. 

Von  ihm  gehen  seltener  einzelne  Glieder,  gewöhnlich 
ganze  grössere  oder  kleinere  Gliederreihen  ab. 

Oy  s  t  i  c a ,  Blasen  würmer. 

Die  Blasenwürmer  gleichen  in  der  Bildung  des  Kopfes 
dergestalt  den  Bandwürmern,  dass  unter  andern  Job.  Mül- 
ler schon  1836  den  Vorschlag  machte,  beide  in  einer  Ord- 
nung mit  zwei  Abtheilungen  zu  vereinigen.  Die  seitdem  ge- 
wonnenen Aufklärungen  berechtigen  nunmehr  zu  einem 
Schritte  weiter,  d.i.  zu  der  Ansicht,  dass  die  Cystica  mit 
ihren  Bandwurmköpfen  in  der  That  nichts  anders  als  verirrte 
und  in  Folge  dessen  erkrankte  und  verkümmernde,  ohne  Ge- 
schlechtsorgane bleibende  Cestoden  sind. 

Die  Kalkkörperchen ,  die  man  auf  ihnen  und  namentlich 
bei  Cysticercus  findet,  sind  dieselben,  wie  jene  bei  den  Ta- 
nien;  sie  werden  irrig  als  Eier  gedeutet  und  erinnern  viel- 
mehr an  eine  Äussere  Skelctbildung. 

Sie  sind  in  den  Geweben  fast  immer  deutlich  incystirt, 
d.  i.  in  eine  von  den  Geweben  exsudirte  Kapsel  eingeschlos- 
sen ,  in  freien  Baumen ,  z.  B.  den  Gehirnventrikeln  dagegen 
haben  sie  diese  nicht.  Diese  adventitielle  äussere  Cyste  ist 
wohl  von  der  dem  Thicre  eigenthümlifhen  zu  unterscheiden. 

Sie  sterben  häufig ,  besonders  aber  in  Folge  der  Ent- 
zündung der  äussern  Cyste  ab,  indem  sie  durch  deren  Pro- 
duete  mechanisch  zertrümmert  werden  oder  aber  in  denselben 
eine  Corrosion  ,  eine  Losung  erleiden.  Im  Gefolge  dessen 
dickt  sich  der  combinirte  Inhalt  der  äussern  Cyste,  nachdem 
er  vielerlei  Veränderungen  eingegangen,  allmälig  ein  und 
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verkreidet  endlich  innerhalb  der  geschrumpften  Kapsel  zu 
einem  Concremente. 

Der  unzweifelhafte  Nachweis  eines  vorhanden  gewesenen 
Thieres  sind  in  derlei  verödenden  Cysten  nächst  Trümmern 
der  Thierblase  die  der  Auflösung  widerstehenden  Haken  des 
Hakenkranzes  und  die  obgenannten  Kalkkörperchen. 

Im  Menschen  kommen  vor: 

Cysticercus  cellulosae,  der  Blase  ns  chwanz- 
wurm,  die  Finne.  —  Das  Thier  besteht  aus  einem  coni- 
schen,  glänzendweissen ,  quer  gerunzelten  Körper  und  einer 
Blase ,  welche  sein  Schwanzende  ist.  Die  Blase  ist  oval , 
rund,  auch  tetrac*  drisch,  zumal  in  Muskeln  den  Muskelfasern 
parallel  walzenförmig,  von  Erbsen-  bis  Bohnengrösse ,  in 
seltenen  Fällen  von  frei,  z.  B.  in  den  Hirnhöhlen  vorfindigen 
Cysticercus  Haselnuss-gross.  Ist  das  Thier  in  diese  Blase  zu- 
rückgezogen ,  so  erscheint  es  als  ein  weisser  rundlicher 
resistenter  Körper,  der  etwas  excentrisch  auf  ihrer  Innen- 
fläche sitzt  und  an  der  Blase  selbst  bemerkt  man  hier  äusser- 
lich  eine  zarte  einwärts  gezogene  punktförmige  Falte.  Ist 
das  Thier  ausserhalb  der  Blase,  was  sich  künstlich  leicht  be- 
werkstelligen lässt,  wenn  man  nach  aufgeschlitzter  Schwanz- 
blase jenen  härtliohen  runden  Körper  zwischen  zwei  Fingern 
in  der  Richtung  gegen  die  Blasenwand  hindrückt ,  so  kommt 
innen  an  der  Blase  ein  Porus  zum  Vorschein,  der  in  das  In- 
nere des  Thierschlauches  führt.  Bei  der  gewöhnlichen  bei- 
läufigen Erbsengrösse  der  Schwanzblase  kömmt  das  Thier, 
d.  i.  der  Vordertheil  an  Länge  etwa  dem  Durchmesser  je- 
ner gleich ,  beide  betragen  6  —  1*"  in  der  Länge.  Der 
Hals  ist  kurz,  sehr  dünn  und  gleich  dem  Leibe  gerunzelt. 
Auf  jenem  sitzt  der  kolbige  ansehnlich  grosse,  verschoben 
viereckige  Kopf,  an  ihm  an  jeder  Ecke  ein  runder  Saugnapf, 
zwischen  diesen  in  der  Mitte  ein  im  vorgestreckten  Zustande 
conischer  Rüssel  und  an  dessen  Fusse  ein  aus  einer  doppel- 
ten Reihe  von  Haken  —  etwa  32  au  Zahl  —  bestehender 
Hakenkranz,  welcher  im  zurückgezogenen  Zustande  in  einem 
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trichterförmigen  Napfe  steckt.  Bei  gleicher  Form  sind  die 
Haken  der  nassem  Beihe  kleiner  and  beiderlei  so  gestellt , 
dass  sie  altcrniren. 

Der,  wie  oben  bemerkt,  qaergeranzelte  Vorderthcil  des 
Thieres  erscheint  als  eine  fast  st  nie  torlose,  schwach  gestreifte 
Membran ,  an  der  eine  grosse  Menge  feiner  schwarz  con- 
toorirter  Molekeln  haftet.  Er  ist  flberdiess  mit  einer  Unzahl 
rundlicher  oder  ovaler,  weisslicher,  glatter,  scharf  contourirter 
glänzender  kleinerer  and  grösserer  Körperchen  von  etwa  '/8obis 
V3o  Mill.  Durchmesser  bestreut.  In  der  grössten  Menge  sind  sie 
am  mittleren  Theile,  gegen  den  Hals  und  Kopf  hin  nimmt  ihre 
Anzahl  sehr  ab  und  nächst  der  Schwanzblase  verschwinden 
sie  mit  einem  Male  völlig.  Sie  lagern  in  mehreren  Stratis  über 
einander,  und  die  des  äussern  Stratums  haften  nur  lose  am 
Thiere ,  so  dass  sie  sich  von  selbst  ablösen  oder  durch  ein 
leichtes  Schaben  losgelöst  werden.  Mit  Salz-  oder  Essig- 
säure behandelt  werden  sie  unter  reichlicher  Entwickelung 
von  Gas  und  mit  Zorücklassung  einer  thierischen  Grundlage 
gelöst,  in  der  Lösung  bringt  Oxal-  oder  Schwefelsäure  einen 
Niederschlag  hervor. 

Die  Schwanzblase  besteht  aus  derselben  homogenen  un- 
bestimmt granulirten  Masse ,  durchsäet  von  unzähligen  klei- 
nen und  grösseren  fettähnlichen  Molekeln.  Der  Inhalt  der 
Schwanzblase  ist  eine  wässerige,  neutrale,  eine  nur  ge- 
ringe Menge  Eiweiss  enthaltende  Feuchtigkeit. 

Der  Cysticercus  ist  immer,  wo  er  in  Geweben  vorkömmt, 
von  einer  (zweiten)  Cyste  von  faseriger  Textur  eingeschlos- 
sen. Vergrössert  erscheint  sie  als  eine  zartgefaserte  von  zar- 
ten Blutgefässen  durchsetzte  Membran,  welche  durch  Essig- 
säure durchsichtig  wird.  Wo  der  Cysticercus  frei  in  einer 
Höhle ,  wie  in  den  Gehirnhöhlen  vorkömmt ,  ist  er  nackt  und 
es  ist  daher  der  äussere  Balg  eine  adventitielle  Bildung. 

Stirbt  das  Thier  ab,  was  man  häufig  zu  sehen  Gelegen- 
heit hat  und  was  namentlich  im  Gefolge  von  Entzündung 
der  äussern  Cyste  Statt  findet,  so  wird  die  Schwanzblasc 
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trübe,  collabirt ,  der  Inhalt  wird  trübe,  in  ihm  schwimmen 
jene  Kalkkörperchen  und  die  Haken  nebst  einer  granulirten 
Masse  herum  ;  das  ganze  Thier  wird  allmälig  weicher  und 
zerfliegst ,  das'  Ganze  dickt  sich  ein  und  wird  endlich  zu 
einem  kreidigen  Concremente,  während  die  Süssere  Cyste 
zusammenschrumpft  und  zu  einem  dickhäutigen  Balge  rings- 
um jenes  Concrement  verödet. 

Der  Cysticerus  cellulosae  kommt  im  Gehirne,  in 
den  Muskeln  und  zwar  mit  Einschluss  des  Herzens  fast  nur 
in  willkürlichen  Muskeln  (mit  quergestreiften  Muskelfa- 
sern), im  Zellgewebe  vor.  Frei,  ohne  äussere  Hülse  findet 
er  sich  bisweilen  in  den  Hirnventrikeln  ,  in  den  Augenkam- 
mern vor.  Die  Menge,  in  der  er,  gemeinhin  in  Muskeln  und 
Gehirn  zugleich,  vorkömmt,  ist  nicht  selten  ausserordentlich. 

Er  wird  selbst  im  Gehirne  gewöhnlich  unvermerkt  getra- 
gen ,  jedoch  veranlasst  er  bei  grosser  Menge  im  Gehirne  oft 
besonders  Schwindel ,  ja  er  ist  in  einem  Falle  durch  inten- 
sive Gehirnentzündung  in  seiner-  Umgebung  tödtlich  ge- 
worden. 

Echinococcus  hominis  und  Akephalocystis 
(Laennec).  Das  Verhaltniss  beider  zu  einander  und  die 
Bedeutung  des  letztgenannten  Gebildes  wird  sich  aus  den 
nachstehenden  Erörterungen  ergeben. 

a)  Echinococcus.  —  In  einem  Sacke  von  fibroi- 
der  Texrur  findet  sich  eine  einfache  selbstständige,  ihn  aus- 
füllende, eine  klare  seröse  Flüssigkeit  einsohliessende  Blase, 
oder  aber  diese  enthalt  als  Mutterblase  andere  ähnliche  Bla- 

* 

sen  von  der  verschiedensten  Grösse,  in  verschiedener  Menge, 
rund  oder  von  wechselseitigem  Drucke  abgeplattet,  frei  in 
dem  obgenannten  Inhalte  herumschwimmend  oder  aber  auf 
der  Innenfläche  jener  Mutterblase  aufsitzend.  Die  Grösse  der- 
selben variirt  von  der  eines  eben  wahrnehmbaren  Bläschens 
von  Mohnkorn- ,  Hirsekorn-  bis  zu  Gansei-Grösse  und  dar- 
über; die  Menge  kann  bis  zu  Hunderten  heransteigen,  so, 
dass  der  seröse  Inhalt  der  Mutterblase  auf  ein  Minimum  re- 
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durirt  ist.  In  der  Regel  sitzen  die  vorgenannten  kleinen  Bläs- 
chen auf,  während  die  grosseren  frei  sind. 

Bei  sehr  umfänglichen  Säcken  ist  der  Befund  sehr  ge- 
wöhnlich, das«  die  Mutterblase  zu  mangeln  scheint:  sie  ist 
entweder  den  jOngcrn  Blasen  in  einem  Zustande  von  Geplatzt- 
sein ,  Collapsus  und  Auflösung ,  in  Form  einzelner  Lappen 
beigemischt ,  oder  aber  sie  mag  in  Folge  von  übermassiger 
Verdünnung  bei  ihrer  Vergrößerung  verschwunden  sein. 

Diese  Blasen  sind  bei  ungekränkter  Vegetation  prall  ge- 
füllt, elastisch,  geben  beim  Anschlagen  eben  so  wie  die  von 
ihnen  angefüllte  Mutterblase  eine  eigenthümliche  zitternde 
Fluctuation  (Hydattden  -  Zittern)  ,  bestehen  aus  einer  dem 
geronnenen  Eiweisse  ähnlichen,  in  mehrere  Lamellen  schicht- 
baren theils  durchscheinenden,  theils  weissen,  opaken,  häu- 
fig hie  und  da  im  Innern  zu  beträchtlicherer  Dicke  und  zn 
höckerigen  Prominenzen  angehäuften  Substanz ,  und  enthal- 
ten eine  klare,  dem  Inhalte  der  Mutterblase  gleiche  Serosi- 
tat.  Bei  einem  Einstiche  in  die  Blase  entweicht  dieses  Was- 
ser mit  einem  Strahle  und  bei  einem  Einschnitte  werfen  sich 
die  Wände  der  Blase  nach  aussen  um.  Ihre  Substanz  ist 
eine  geschichtete  gleichförmige,  höchst  fein  granulirte,  struc- 
turlose  Masse,  das  Contentum  zeigt  an  körperlichen  Theilchen 
sehr  sparsame  glänzende  Fettkügelchen,  einzelne  discrete  oder 
agglomerirte  Elementarkörnchen,  schollenartige  Gerinnungen. 

Diese  Blasen  enthalten  nun  bisweilen  wiederum  derlei 
Blasen  einer  Dritt  -  Generation  und  diese  in  seltenen  Fällen 
abermal  derlei  einer  Viert- Generation  u.  s.  w. 

Bei  näherer  Besichtigung  der  Innenfläche  dieser  Bla- 
sen wird  man  in  vielen  eines  weisslichen ,  opaken ,  grie- 
sigen Anfluges  gewahr  und  die  mikroskopische  Anschauung 
zeigt,  dass  hierin  grosser  Menge,  in  ganzen  dichten  Ne- 
stern Thiere  aufBitzen,  die  oft  durch  die  verschiedenartig- 
sten Abänderungen  ihrer  Gestalt  darthun,  dass  sie  in  der 
Leiche  noch  geraume  Zeit  fortleben.  Eines  oder  das  andere 
findet  sich  auch  wohl  frei  in  der  obgenannten  Flüssigkeit. 
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Das  Thier  '/,,—  '/3  Millim.  lang,  7„  —  '/4  Millim.  breit 
hat  einen  taenia- ahnlichen  Kopf  mit  vier  seitlichen  Saugnä- 
pfen  und  einem  mit  einem  doppelten  Hakenkranze  besetzten 
Rüssel.  Er  ist  durch  eine  Einschnürung  von  dem  dickeren 
rundlichen  Leibe  getrennt.  Vom  Rüssel  geht  eine  Längs- 
streifung  nach  hinten  und  dieser  zur  Seite  ist  der  Leib  des 
Thieres  quer  gestreift.  Das  hintere  Ende  .ist  eine  quere 
Spalte,  in  welche  sich  ein  strangförmiges  Gebilde  inserirt, 
mittelst  dessen  das  Thier  auf  der  Blase  aufsitzt.  Zwischen 
den  Streifen  des  Leibes  sitzen ,  an  Zahl  verschieden ,  runde 
oder  ovale  jenen  am  Cysticercus  ähnliche  Kalkkörperchen. 

In  dieser  Form  ist  das  Thier  entwickelt,  man  findet  es 
aber  in  vielen  anderen  Gestalten,  welche  schon  Götze  ziem- 
lich naturgetreu  mit  verschiedenen  Dingen  vergleicht.  So  ist 
das  Thier  ein  länglichrunder  Körper ,  in  dessen  Mitte  der 
Ilakenkranz  durchschimmert,  wenn  es  den  Kopf  in  sich  selbst 
zurückgezogen  hat,  oder  es  hat  eine  Herzform,  die  Gestalt 
eines  Kruges  ,  selbst  eines  Hufeisens  u.  s.  w.  angenommen. 

Immer  werden  jene  Blasen  unseren  Beobachtungen  zu- 
folge in  endogener  Weise  von  diesem  Echinococcus  bewohnt, 
und  wir  müssen  das  exogene  Aufsitzen  desselben  beim  Men- 
schen läugnen  oder  als  eine  seltene  Ausnahme  betrachten. 

b)  Akeph alocyst is.  —  Hierunter  kann  man  zur 
Stunde  nichts  anderes  verstehen ,  als  jene  Blasen ,  welche, 
wie  wir  bemerkt  haben ,  gemeinhin  vom  Echinococcus  be- 
wohnt, bisweilen  aber  auch  bezüglich  dieses  Thieres  steril 
sind  ,  —  ein  Gebilde ,  welchem  man  ,  um  eine  ihm  zuge- 
dachte ,  wegen  dem  Mangel  von  Organen  immer  problema- 
tisch gebliebene  Thiernatur  zu  bezeichnen,  jenen  Namen  bei- 
gelegt hat.  Die  Akephalocystis  (welche  Blainville  den 
Monadaires  beizählt  und K  uh  n  dem  Pro tococcus  (Agar dhV) 
und  seiner  Vermehrung  durch  Sprossen  ähnlich  hält)  lässt  sich 
unserer  Meinung  nach  nun  nicht  vom  Echinococcus  sondern , 
wiewohl  die  genetischen  Verhältnisse  und  Beziehungen  bei- 
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der,  des  Thier©«  und  der  Blase,  uns  noch  keineswegs  zur 
Genüge  erläutert  scheinen. 

Die  Akephalocysüs  ist  im  Menseben  in  der  oben  erörter- 
ten Weise  immer  eine  endogene  (Cruveilhier  s  A.  prolifen 
oder  socislis). 

Das  Verhältnis s  der  primären  Akephalocysüs  (Echino- 
coccusblase)  zu  der  äussern  Cyste  ist  das  der  Einkapselang 
einer  Neubildung  durch  Exsudat  von  den  umgebenden  Ge- 
weben. 

I.  W.  Griffith  hat  neuerlich  Akephalocysten  und 
ihren  Inhalt  untersucht :  Die  durchsichtige  Flüssigkeit  von 
1008  sp.  Gewicht  coagulirte  leicht  durch  Hitze  und  Salpeter- 
säure ,  und  enthielt  eine  unbedeutende  Menge  Fett.  1000 
Theile  enthielten  15  Th.  feste  Bestandteile,  vorzüglich 
Kochsalz ;  sie  hinterliessen  0,85  p.  C.  Kochsalz ,  etwas 
schwefeis.  Natron ,  eine  Spur  von  Kalkphosphat  und  0,65  p. 
C.  album.  Extractivstoff,  weder  Cholestearin  noch  alcalini- 
sche  Phosphate.  —  Die  Hüllen  der  Hydatiden  hinterliessen 
getrocknet  einen  braunen  Röckstand  ,  der  sich  beim  Kochen 
mit  Salzs.  mit  tiefbrauner  Farbe  löste ,  aber  beim  Zufügen 
eines  Alkali  nicht  gefallt  wurde.  Feucht  lösten  sich  diesel- 
ben in  Salzs.  und  Salpeters.,  aber  die  Lösungen  wurden 
weder  durch  eisenblaus.  Kali  noch  durch  Gallustinctur  ge- 
fällt. Im  Wasser  gekocht  löste  sich  nichts,  denn  weder  Gerts, 
noch  Salpeters,  fällte  etwas,  auch  gelatinirte  die  Flüssigkeit 
nicht.  Mit  kohlens.  Kali  gekocht  wurden  die  getrockneten 
Häute  gelöst ,  die  Lösung  braun ,  wobei  sich  weder  Schwe- 
felwasserstoffs entwickelte,  noch  durch  Beisetzen  einer 
Säure  ein  Niederschlag  zeigte. 

Die  Akephalocysten  sind  häufig  einer  Zerstörung,  die 
sie  bewohnenden  Thiere  der  Ertödtung,  die  äussere  adven- 
titielle  Cyste  nebst  anderen,  wie  Hypertrophie,  Atrophie 
und  Durchlöcherung  in  ihrem  Gefolge ,  vorzüglich  der  Ent- 
zündung unterworfen ,  welche  eben  sehr  gewöhnlich  durch 
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ihre  Producte  den  ersten  AnBtoss  zur  Destructlon  der  Ake- 
phaJocysten  and  zur  Ertödtung  des  Echinococcus  gibt. 

Nicht  selten  findet  man  in  einem  Sacke  einzelne  Blasen, 
welche  schlaff  gefallt,  oollabirt,  deren  Wände  durchsichtig 
und  damit  ungleich  gallertartig  weich,  aufgequollen  und 
endlich  zu  einer  schmierigen  Masse  entartet  sind.  Der  Inhalt 
solcher  Blasen  ist  trübe ,  er  enthalt  nebst  Fettkögelchen  eine 
feine  staubförmige  Punktmasse  in  grosser  Menge ,  in  Auflö- 
sung begriffene  Eohinococcen  und  ihre  Trümmer.  Bisweilen 
betrifft  diese  Umstaltung  die  meisten ,  ja  alle  Blasen,  sie  pla- 
tzen oder  eröffnen  sich  vielmehr  in  Folge  der  um  sich  greifen- 
den Auflösung  und  alsdann  ist  der  Inhalt  der  Mutterblase 
selbst  trübe  geworden. 

Sehr  wichtig  ist  die  Entzündung  des  äusseren 
Sackes,  welcher  derselbe  häufig  unterliegt.  Die  Entzün- 
dung hat  die  Charaktere  der  Entzündung  einer  sero-flbrösen 
Membran  und  setzt  ihre  Producte  der  grössten  Masse  nach 
auf  die  Innenfläche,  in  die  Höhle  desselben. 

Sie  ist  in  sehr  vielen  Fällen  als  ein  günstiges  Ereigniss 
zu  betrachten  ,  soferne  sie  zur  Auflösung  und  Ertödtung  der 
Akephalocysten  und  der  sie  bewohnenden  Thiere  und  sofort 
zur  Schrumpfung  und  Verödung  des  ganzen  Sackes  führt. 
Der  Contact  der  Akephalocysten  mit  Exsudat  und  die  Auf- 
nahme des  letzteren  durch  Endosmose  in  die  Wand  und  Höhle 
der  Akephalocysten  scheint  eine  der  gewöhnlichsten  Ursa- 
chen ihrer  Auflösung.  Nach  der  Exsudation  tritt  allmalig  Re- 
sorption eines  Antheils  des  aus  dem  ursprünglichen  serösen 
Fluidum  und  aus  dem  Exsudat  bestehenden  Inhaltes  ein,  wäh- 
rend ein  anderer  Antheil  des  Ganzen  sich  zu  einem  grauli- 
chen schmierig-fettigen  Kalkbreie  eindickt  und  endlich  ver- 
kreidet. Indem  der  Sack  ebenmässig  mit  der  Verminderung 
seines  Inhalts  schrumpft,  verödet  er  endlich  in  der  Art,  dass 
er  eine  Masse  umschliesst ,  welche  aus  den  in  verschiedener 
Weise  übereinandergeschichteten  Residuen  der  Akephalooy- 
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aten  (Echinococcusblasen)  und  jenem  Kalkbreie  oderConcre- 
mente  besteht. 

Dieser  Process  ist  ohne  Zweifel  die  von  den  Beobach- 
tern dieser  Krankheit  an  Tbieren  angeführte  Tuberkelproduc- 
tion  in  und  aus  sog.  Hydatiden. 

Nicht  selten  nimmt  eine  intensive  Entzündung  den  Au 8- 
gang  in  Vereiterung  des  Sackes,  so,  dass  an  die 
Stelle  desselben  ein  unmittelbar  von  dem  bezüglichen  Paren- 
chyme  umschlossener  Abscess  (Eiterherd)  tritt.  In  Folge 
dieser  und  der  consecutiven  Vereiterung  benachbarter  Ge- 
webe kann  es  je  nach  Umständen  zur  Eröffnung  des  Sackes 
in  einen  andern  anstossenden,  zur  Eröffnung  desselben  nach 
aussen,  in  einen  oder  den  andern  der  grossen  serösen  Säcke, 
in  den  Darmkanal,  die  Höhle  der  Harnwege,  der  Gallenwege 
u.  dgl.  kommen.  Die  Richtung  einer  solchen  Entleerung  be- 
stimmt zunächst,  ob  die  Entzöndung  mit  dem  genannten  Aus- 
gange als  eine  günstige  Erscheinung  für  das  Individuum  an- 
zusehen sei  oder  nicht. 

Der  Echinococcus  und  die  Akephalooystis  kommt  vorzugs- 
weise häufig  in  der  Leber,  nächstdem  im  subperi  ton  aalen  Zell- 
gewebe und  im  Peritoneum,  im  Netze,  in  Muskeln  und  zwar 
willkürlichen  sowohl,  wie  auch  im  Herzen,  im  Gehirne,  in 
der  Milz  meist  neben  gleichzeitigem  Vorhandensein  in  der 
Leber ,  ferner  in  den  Nieren ,  sehr  selten  in  den  Lungen,  in 
den  Knochen  vor. 

Nicht  selten  sind  sie  in  mehreren  Organen  zugleich  und 
auch  wohl  besonders  im  Peritoneum  und  den  Abdominal-Ein- 
geweiden  in  wuchernder  Menge  vorhanden.  An  Grösse  er- 
reichen die  Säcke  wohl  den  Umfang  eines  Kopfes,  den  Durch- 
messer von  1'  und  darüber. 

Die  Echinococcus -Cysten  werden  durch  ihr  Volumen 
schädlich  und  können  bei  grosser  Menge  wohl  auch  durch 
Erschöpfung,  Tabes  tödtlicb  werden,  was  sich  öberdiess 
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nicht  selten  im  Gefolge  ihrer  Entzündung  und  deren  Ausgang1 
in  Vereiterung  u.  s.  w.  ereignet. 

Die  von  Gairdner  und  von  Lee  (Edinb.  med.  and 
surg.  journ.  Ootob.  1844)  beschriebenen  zwei  Fälle  von  Pa- 
rasiten im  Peritonäalsack  mögen  wohl  incystirte  Tremato- 
den-  Larven  und  Nematoden  (Filarien)  gewesen  sein. 


Pseudoparasiten. 

Zu  den  Pseudoparasiten  sind  alle  jene  fremden, 
angeblich  oder  wirklich  auf  und  in  den  menschlichen  Orga- 
nismus zufällig  gelangten  oder  absichtlich  an-  und  einge- 
brachten Körper  zu  rechnen,  welche  nachgewiesener  Massen 
nicht  schmarotzen  oder  ihrer  Natur  nach  überhaupt  nicht 
schmarotzen  können.  Es  gehören  hieher  sowohl  Thiere  als 
auch  verschiedene  Thier-  und  Pflanzentheile,  ausser  ihnen 
aber  auch  missstaltete,  erkrankte  Gewebstheile  des  Organis- 
mus und  Krankheitsproducte  desselben.  Es  sind : 

1.  Thiere  und  Thiertheile,  welche  entweder  in  der  That 
von  Menschen  durch  Stuhl,  Erbrechen  u.  dgl.  lebendig  oder 
todt  ausgeleert  wurden,  z.  B.  Fliegenlarven,  nachdem  sie  mit 
in  Zersetzung  begriffenen  Nahrungsmitteln  genossen  wurden, 
oder  aber  zufällig  in  solche  Auswurfsstoffe  gerathen  oder  ab- 
sichtlich hinzugethan  worden  sind. 

2)  Die  verschiedenartigsten  sonstigen  vorerwähnten 
Dinge. 

Von  erwiesenen  oder  doch  wahrscheinlichen  Pseudo- 
parasiten sind  aus  neuerer  Zeit  zu  bemerken : 

a)  Die  Trichomonas  vaginalis  Donne's —  wahr- 
scheinlich eine  missbildete  Flimmerzelle.  (S.  473.) 

b)  Diceras  rude  (Rud.),  Ditrachy ceras  rudis 
(Sultzer)  —  zu  wiederholten  Malen  als  der  Saame  ge- 
nossener Maulbeeren  erkannt. 
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e)  Polystoma  venarnm  (Hex  athyridium  ve- 
niram,  Treotler),  welches,  seitdem  es  Trentler  ein- 
mal an  einer  in  einem  Flossbade  verletzten  Haatvene  des 
Unterschenkels  eines  Knabens  fand  ,  auch  delle  Chiaje 
zwei  Mal  gesehen  haben  will  —  wahrscheinlich  eine  Pla- 
narie. (8.48t.) 

<0  Dactylius  acoleatus  (Curling)  —  im  Urine 
gefunden.  (8.  480.) 
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Krankheiten  des  Blutee  (Dyskragien). 


Wiewohl  die  Krankheiten  des  Blutes  den  an  so  vielen 
Stellen  dieses  Buches  angedeuteten  Beziehungen  und  Ver- 
hältnissen der  Texturkrankheiten  zur  Blutkrase  gemäss  die 
Grundlage  vieler  Krankheitsprocesse  sind,  so  handeln  wir 
von  ihnen  doch  erst  hier,  gleichsam  auf  dem  Übergange  von 
der  allgemeinen  zur  speciellen  pathologischen  Anatomie  der 
Solida.  Wenn  wir  nämlich  auch  nicht  zweifeln,  dass  eine 
künftige  über  grandlichen  physikalisch -chemischen  Grund- 
lagen construirte  Pathologie  zufolge  ihrer  Einsicht  in  den 
Nexus  zwischen  Blut  als  Universalfond  und  den  plastischen 
Process  die  Anomalien  des  Blutes  der  sämmtlichen  übrigen 
Pathologie  voranschicken  wird,  so  glauben  wir  doch,  dass 
unsere  nunmehrige  Kenntniss  und  namentlich  die  durch  ana- 
tomische Forschung  gewonnenen  Einsichten ,  so  gross  wir 
auch  ihre  Bedeutung  anschlagen,  zu  einer  solchen  Verfah- 
rangs weise  bei  Weitem  noch  nicht  berechtigen. 

Eine  Humoralpathologie  —  ein  Postulat  des  prak- 
tischen Verstandes  —  hat  es  von  jeher  gegeben,  sie  hat 
zwar  bis  auf  unsere  Tage  vielfache  Veränderungen  in  Be- 
zug auf  die  Weite  ihres  Gebietes  sowohl,  als  auch  auf 
Innern  Haushalt,  in  Grundlage  und  Corollarien  erlitten,  allein 
sie  hat  sich,  indem  sie  immer  auf  einer  palpablen  Basis 
fusste,  erhalten,  während  eineSolidarpathologie  in  ihren  Cau- 
salfragen  keine  andere  Auskunft  wusste ,  als  sich  einer  spe- 
culativen  Nervenpathologie  in  die  Arme  zu  werfen. 

In  der  neuesten  Zeit  hat  die  Humoralpathologie  eine 
neue  Stütze  und  Grundlage  in  der  pathologischen  An a- 
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(omie  gefunden.  Gerade  diese  ist  es,  welche  an  den  Gren- 
zen ihrer  Forschung  in  den  Solidis  auf  eine  Berücksichti- 
gung des  Zustande»  des  Blutes  dringt  —  und  zwar  aufge- 
fordert sowohl  durch  den  so  häufigen  Mangel  und  Unzu- 
länglichkeit der  Anomalien  io  den  Solidis,  um  Krankheit  und 
Tod  genügend  aufzuhellen,  als  auch  durch  den  unmittelbaren 
Erfand  einer  anomalen  Blutmasse. 

Nicht  allein  die  Existenz  von  Blutkrankheiten  weist  die 
pathologische  Anatomie  in  einem  unerwarteten  Detail  nach , 
sondern  sie  hat  eine  Frage  von  dem  höchsten  Belange  gelöst, 
d.i.  sie  hat  nach  unserer  Meinung  durch  den  Nachweis 
der  primitiven  Anomalie  der  Blasteme  (S.139), 
der  (endogenen)  Erkrankung  der  Blutmasse  in- 
nerhalb des  G  e  f  ä ss  sy  s  te  m  s  im  Entzündungs- 
processe  als  Grundlage  der  Verschiedenheit 
d  er  Exsudate  (Bla  stem  e)  (S.  194),  so  wie  durch 
den  Nachweis  der  Abhängigkeit  localer  Krank- 
h  eitsproc  esse  von  pr& existenter  Erkrankung 
des  Gesaram tblutes  für  eine  Humoralpathologie  ent- 
schieden. 

Wir  handeln  hier  begreiflicher  Massen  von  den  Krank- 
heiten des  Gesammtblutes  und  beachten  örtliche  dyskrasische 
Processe,  von  denen  wir  die  Entzündung  als  den  hervorragend- 
sten erkannt  haben  (8. 190),  hier  nicht  weiter,  als  sie  die  Basis 
und  die  Ausgangspunkte  für  entsprechende  consecutive  Er- 
krankung des  Gesammtblutes  abgeben.  Merkwürdig  aber  und 
von  der  allergrössten  Bedeutung  für  Wissenschaft  und  Pra- 
xis ist,  dass,  wie  man  dem  als  Entzündung  auftretenden,  vor 
Allen  seinen  Producten  nach  so  vielgestaltigen  örtlichen  dys- 
krasischen  Vorgänge ,  d.  i.  dem  Prfiformirtsein  der  Exsudate 
ihrer  Natur  und  formellen  Zusammensetzung  nach  und  dem 
Vergleiche  der  diesen  örtlichen  Process  begleitenden  Anoma- 
lie der  Gesammtkrase  entnehmen  darf,  zum  Mindesten  die 
wesentlichen  Formen  dieses  örtlichen  dyskrasischen  Proces- 
ses,  wahrscheinlich  aber  alle  örtlichen  dyskrasischen  Vor- 
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gange  auch  als  primitive  dyskrasische  Processe 
im  Gesammtblute  vorkommen.  So  gibt  es  unz weifel- 
bar eine  ohne  alle  örtliche  Grundlage ,  ohne  alle  Infection  zu 
Stande  kommende  spontane,  primitive  Py&mie,  eine  primitive 
eronpdse  Fasers toffk ras e ,  eine  solche  Necrose  (Sepsis)  des 
Blutes  u.  s.  w. 

Es  gibt  überhaupt  zwei  Wege,  Anomalien  der  Blutmasse 
zu  erforschen  und  zu  erkennen:  1)  die  anatomische  Un- 
tersuchung des  Blutes  in  der  Leiche  und  des  vom 
Lebenden  bei  spontaner  oder  durch  die  Kunst  bewirkter  Blu- 
tung gewonnenen,  2)  die  chemische  Analyse.  Bei- 
derlei Forschungen  werden  unterstützt  und  in  ihren  Resul- 
taten geregelt  durch  die  gleichzeitige  Berücksichtigung  der 
Se-  und  Excreie,  des  Zustandes  der  Solida  überhaupt,  der  vor- 
handenen Neubildungen  und  unter  diesen  insbesondere  der 
Enlzündungsproducte  (Exsudate). 

Beiderlei  Forschungen  müssen  Hand  in  Hand  gehen  , 
denn,  wenn  auch  eine  tiefere  Einsicht  in  das  Wesen  der 
Blutalterationen  der  Chemie  vorbehalten  bleibt,  so  wird  sie 
zu  solchen  doch  nur  gelangen ,  wenn  sie  von  soliden  anato- 
misch -  humoralen  Prämissen  ausgeht.  Zur  Stunde  hat  die 
Chemie  solche  nicht  erlangt  oder  doch  nicht  zur  Genüge  an- 
erkannt und  berücksichtigt  und  bezüglich  ihrer  Leistungen 
darf  man  wohl  sagen,  dass  sie  sich  nicht  weit  über  dasjenige 
erhoben,  was  eine  umsichtige  anatomische  Auffassung  er- 
sobliesst ,  ja ,  dass  sie  geradezu  noch  immer  weit  hinter  den 
Autklärungen  geblieben,  welche  die  pathologische  Anato- 
mie mit  ihren  geringen  Behelfen  zu  geben  im  Stande  ist. 

Wir  glauben  das  eben  Behauptete  in  der  folgenden  ana- 
tomischen Bearbeitung  des  Gegenstandes  zu  erweisen,  insbe- 
sondere aber  glauben  wir  darin  fortgesetzten  chemischen  Un- 
tersuchungen eine  festere  Basis  und  zugleich  eine  die  quali- 
tative Erkrankung  der  nabern  Bestandtheile  und  die  bezüg- 
lichen Anomalien  ihrer  elementaren  Zusammensetzung  ins 
Auge  fassende  Richtung  zu  geben.  Übrigens  dürfte  die  ana- 
Bokitansky  Anatomie.  I.Bd.  3* 
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tomische  Blutpathologie  die  Chemiker  vor  Allen  zur  Unter- 
suchung des  der  Leiche  entnommenen  Blutes ,  wegen  der 
durch  die  Obduction  klar  gewordenen  Diagnosis  des  Gesammt- 
Objectes,  auffordern. 

Wir  haben  die  Aufgabe  eine  rein  anatomische  Patholo- 
gie des  Blutes  zu  entwerfen;  wir  wollen  demgemäss  uns 
strenge  an  anatomische  Daten  halten.  Da  es  jedoch  nirgend 
mehr  als  hier  einer  Aufhellung  und  Berichtigung  auf  chemi- 
schem Wege  Noth  thut,  und  die  anatomisch  -  pathologische 
Forschung  doch  am  Ende ,  indem  sie  allenthalben  an  das  Ge- 
biet der  Chemie  grenzt,  nicht  mehr  leisten  kann,  als  dass 
sie  eben  der  chemischen  Forschung  eine  feste  Grundlage  nnd 
zugleich  eine  fruchtversprechende  Richtung  durch  sachge- 
mfisse  und  wohl  abgesteckte  Fragen  gibt,  so  wollen  wir 
überall,  wo  es  unumgänglich  nöthig  ist  und  sich  der  Mühe 
lohnt,  auf  das  Rücksicht  zu  nehmen,  was  die  Chemie  zur 
Stunde  nachgewiesen  hat. 

Die  pathologische  Anatomie  des  Blutes  hat 
die  physikalischen  Eigenschaften  des  Blutes 
in  toto  sowohl  zu  erheben,  als  auch  im  Beson- 
dern die  relative  Quantität  seiner  nähern  Be- 
standteile nnd  ganz  vorzüglich  die  Qualität 
derselben  zu  erforschen.  Recht  eigentlich  in  ihr 
Gebiet  gehören  als  wesentliche  formelle  Elemente  die  Blnt- 
kti gel  eben  und  nebst  ihnen  der  spontan  sich  ausschei- 
dende zu  einem  Solidum  gerinnende  Faserstoff,  —  der 
für  anatomische  Forschung  wegen  seiner  so  wandelbaren  pa- 
thologischen Bildsamkeit  wichtigste  Blutbestandtheil.  Wir 
verweisen  dessbalb  hier  in  Summa  auf  das  vom  Faserstoff  als 
Einleitung  zur  Lehre  von  den  Blastemen  Gesagte  und  auf  die 
Exsudatlehre.  Demungeachtet  können  wir  um  der  Verständ- 
lichkeit willen  und  wegen  des  innigen  Zusammenhanges  der 
folgenden  speciellen  Erörterungen  mit  jenen  Capiteln  nicht 
umhin ,  in  mancherlei  Wiederholung  des  dort  Vorgetragenen 
einzugehen. 
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Die  Erkrankungen  der  Blutroasse  sind  so  gut,  wie  jene 
der  Solida  primitive  oder  consecntive.  Die  erste- 
ren  lassen  übrigens  (ebenso  wie  die  Krankheiten  der  Solida) 
die  Frage  zu ,  ob  sie  die  nächste  Folge  einer  unmittelbaren 
Einwirkung  der  krankmachenden  Potenzen  auf  das  Blut,  oder 
ob  sie  durch  das  Nervensystem  als  das  eigentlich  pereipirende 
und  in  seinem  Stoffe  wie  seiner  Thätigkeit  abgeänderte  ver- 
mittelt seien,  —  eine  Frage,  deren  Beantwortung  für  unsern 
Zweck  um  so  mehr  gleichgültig  sein  darf,  als  sich  für  die 
letztere  Ansicht  eben  meist  nur  speculative  Grunde  und  an 
Thatsachen  nur  das  anfahren  lässt,  dass  in  Folge  von  augen- 
scheinlich das  Nervensystem  afficirenden  Schädlichkeiten  oder 
von  crassen  anatomischen  Störungen  desselben  früher  oder 
später  das  Blut  erkranke.  .  - 

Die  letzteren  sind  duroh  Abnormitäten  der  Solida  in 
sehr  verschiedener  Weise  bedingt.  So  bedingt  die  auf  wel- 
che Art  immer  behinderte  eliminirende  Thätigkeit  eines  Or- 
gans Zurückhaltung  der  bezüglichen  Stoffe  im  Blute,  ein 
anomaler  plastischer  Process  wirkt  durch  die  Anomalie  im 
Stoffwechsel  tbeils  mittelbar,  theils  unmittelbar  auf  die  Blut- 
mischung zurück,  z.B.  die  Infeotionen  der  Blutmasse  in  Ent- 
zündungsherden u.  dgl. 

Zu  den  Krankheiten  der  Solida  (als  localen 
Krankheitsprocessen  im  weitesten  Sinne)  stehen  die  Er- 
krankungen des  Gesammtblutes  überhaupt  in 
einem  doppelten  Verhältnisse: 

1.  Die  anomale  Krase  ist  eine  präexistente, 
das  primitive  Leiden,  die  örtliche  Krankhei* 
ein e  Lo c  al isation  dess  elben,  d*s  se  ound äre Lei- 
de n.  Die  Stelle  der  Localisation  geht,  abgesehen  von  dem  be- 
stimmenden Einflüsse  gleichzeitiger  äusserer  Einwirkungen  aus 
der  durch  das  Nervensystem  vermittelten  Beziehung  der  Krase 
zu  bestimmten  Organen  und  Geweben  hervor ;  die  Form,  unter 
welcher  sie  auftritt,  sind  vorzüglich  Hyperämie  und  Stase  — 
Entzündung,  absolute  Stase  —  Exsudation,  oder  ohne  eine 
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solche  eine  Innerhalb  deg  Gefasssystems  zur  Vollendung  ge- 
diehene Productbildung ,  z.B.  Spontangerinnung  erkrankten 
Faserstoffs,  Eiterbildung-  im  Ge fasse  selbst  —  einem  grösse- 
ren Gefasse  oder  in  der  Capillarität  eines  Organs. 

Die  Beziehung  der  verschiedenen  Crasen  zu  den  Orga- 
nen and  Gewehen  Ja  zu  besonderen  Organabschnitten  ist  sehr 
mannigfaltig;  so  z.  B.  localisiren  sich  diecronpösen  Faseratoff- 
krasen  mit  einer  ganz  auffallenden  Vorliebe  auf  der  Schleim- 
haut der  Respirationswege  und  in  den  Lungen  selbst,  die 
typhöse  Krase  auf  Schleimhäuten  ,  zumal  der  Krummdarm- 
schleimhaut ,  die  exanthematischen  Krasen  auf  den  allgemei- 
nen Decken  und  Schleimhäuten  u.  s.  w.  Oder 

f.  Die  Anomalie  der  Gesammtkrase  ist  eine 
consecutive,  d.i.  die  Folge  einer  localen  Krank- 
heit und  namentlich  localer  dyskras  ischer  Vor- 
gänge, wo  sie  als  eine  Infection  des  Gesammt- 
blutes  durch  die  in  dasselbe  gelangten  Pro- 
ducta dieser  Processe  erscheint.  Diess  geschiebt: 

a)  Durch  Aufnahme  der  exsudirten  Producte  in  die  Btat- 
masse  mittelst  der  Lymph-  oder  unmittelbar  mittelst  der  Blut- 
gefässe selbst  (Resorption)  , 

durch  Aufnahme  solcher  in  wie  immer  eröffnete  Blut- 
gefässe —  wohin  auch  die  Aufnahme  von  in  die  Höhle  gros- 
serer Blutgefässe  exsudirten  Produeten  z.  B.  Eiter  gehört. 

c)  Vor  Allen  durch  den  Abfluss ,  die  Abführung  des  in 
dem  örtlichen  Processe  in  einer  der  Qualität  der  Exsudate  ent- 
sprechenden Weise  dyskrasisch  gewordenen  Plnsina's  nach 
den  Venen  hin.  (Vgl.  S.  191.) 

Indess  ist  Wohl  zu  beachten  ,  dass  sich  die  Dyskrasle 
eben  so  wenig  immer  und  jedesmal  localisirt ,  wie  nicht  im- 
mer aus  jedem  örtlichen  dyskrasischen  Bildungsvorgange  eine 
consecutive  Dyskrasie  des  Gesammtblutes  hervorgeht.  Es  ge- 
hört hiezu  im  ersten  Falle  ohne  Zweifel  ein  gewisser  Inten- 
sitätsgrad  der  Dyskrasie,  im  zweiten  Falle  die  Aufnahme  einer 
hinreichend  grossen  Menge  des  in  dem  örtlichen  Processe 
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dyskrasisch  gewordenen  oder  die  Aufrahme  einen  in  sehr 
heterogener  Weise  erkrankten,  z.  B.  jauchig,  septisch  con- 
atituirten  Plasmas. 

Eine  gegebene  Blatkrankheit  ist  ferner  entweder  eine 
protopathische,  in  dem  Sinne,  dass  sie  «ich  ans  der 
normalen Krase  entwickelte,  oder  aber  sie  ist  eine  deutero- 
pathische,  iodem  sie  aus  einer  andern  anomalen  Krase 
hervorgegangen  ist  (Metaschematismus).  Solcher  Um- 
setzungen einer  Krase  in  die  andere  weist  die  Anatomie  in 
Menge  nach ;  auf  die  einfachste  Weise  kommen  deuteropa- 
thische  Krasen  als  Verarmung  des  Blutes  an  einem  oder  dem 
andern  Bestandtheile  durch  Erschöpfung  eines  solchen  in 
Folge  seiner  übermässigen  Absetzung  in  die  Gewebe  und  auf 
Oberflächen  hautiger  Ausbreitungen  u.dgl.  zu  Stande. 

Unter  den  Blutkrankheiten  gibt  es  acute  und  chro- 
nisch e ,  ja  sie  sind  in  beiden  Richtungen  durch  die  Rapi- 
dität  sowohl  als  auch  die  Langsamkeit  ihres  Verlaufes  ausge- 
zeichnet. Es  hängt  diess  vor  Allen  von  der  Natur  der  Dys- 
krasie,  bei  gleicher  Natur  aber  von  dem  Grade,  tiberdiess 
aber  auch  von  der  Localisation  derselben  in  einem  mehr  oder 
weniger  wichtigen  Organe  ab. 

Ihre  Ausgänge  bestehen: 

a)  im  Übergange  zur  normalen  Blutkrase, 
welcher  unter  den  verschiedenartigsten,  zum  grössten  T heile 
unbekannten  Bedingungen  Statt  findet ,  z.  B.  unter  Wieder- 
kehr der  freien  Function  eines  erkrankten  Organs ,  unter  er- 
schöpfender Localisation  der  Dyskrasie  in  einem  der  obge- 
nannten  Processe  oder  in  einem  Secrete.  Auf  letztere  Weise 
verlieren  Tuberculosen ,  Krebse  ihre  allgemeine  Bedeutung 
und  werden  zu  localen  Übeln ,  welche  entweder  unter  der 
normalen  Blutmischung  noch  fortvegetiren  oder  aber  eine 
retrograde  Metamorphose  eingehen. 

o)  im  Übergange  zu  einer  andern  anomalen 
Krase  (Metaschematismus).  Solohe  Übergänge  sind 
sehr  vielgestaltig,  —  einige  solcher  Üb  ergänge  erscheinen  auf 
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dem  Höhegrade  der  ursprünglichen  Krase  allem  Anscheine  nach 
als  nothwendige  Umsetzungen ,  und  manche  von  diesen  las- 
sen sich  als  darch  endliche  Erschöpfung  eines  Blutbestand- 
theils  gegeben  begreifen  ,  andere  aber  sind  ihren  Bedingun- 
gen und  der  Art  und  Weise  ihres  Zustandekommens  nach 
völlig  dunkel. 

c~)  Im  Ausgange  in  den  Tod.  Abgesehen  davon, 
dass  viele  Dyskrasien  durch  und  im  Gefolge  ihrer  Localisa- 
Üon  in  lebenswichtigen  Organen  ,  in  sehr  vielen  Organen 
und  Geweben  zugleich  durch  Hemmung  (Paralysirung)  ihrer 
Function ,  durch  Erschöpfung  der'  organischen  Materie  und 
der  Kräfte  wegen  luxurirender  Vegetation  localer  Producte 
u.  s.  w.  tödtlich  werden,  tödten  viele  andere  an  und  für  sich 
wegen  üntauglichkeit  der  dyskrasischen  Blutmasse  zur  Un- 
terhaltung lebenswichtiger  Processe ,  der  Ernährung  im  All- 
gemeinen ,  insbesondere  aber  des  Respirationsactes  und  der 
Belebung  des  Nervensystems  zumal  in  seinen  Centraiorganen. 


Wir  handeln  die  Blutkrankheiten  in  «iner  möglichst  na- 
türlichen Ordnung  ab,  wobei  wir  neben  den  anatomischen 
Differenzen  auch  ihre  Verwandtschaft  und  Entwicklung 
aus  einander  berücksichtigen  und  darin  ganz  den  Ergebnis- 
sen des  Leichenbefundes  mit  Hinsicht  auf  klinische  Beobach- 
tung folgen.  Wenn  hierbei  die  Krasen  nicht  sämmtlich  in  der 
gewöhnlichen  Ordnung  aufeinander  folgen,  so  halten  wir 
diess  durch  den  En t wickelungsgang  der  Blutkrankheiten  zur 
Genüge  gerechtfertigt  und  sind  überzeugt,  dass  weitere,  eio- 
dringendere,  vor  Allem  aber  mit  der  anatomischen  Analyse 
Hand  in  Hand  gehende  chemische  Untersuchung  hierin  we- 
nigstens gewiss  mehr  bestätigende  als  widerlegende  Resul 
täte  liefern  werde.  Diess  gilt  namentlich  von  den  zunächst 
abzuhandelnden  Faserstoffkrasen. 
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1.  Faserst  off-Krasen. 

Die  Faserstoff-Krase  kömmt  in  mehreren  höchst 
wichtigen  Formen  oder  Arten  vor  und  ea  reicht  die  Bezeich- 
nung Hyp  erinose— -Faserstofffibermaass  —  als  eine 
ein  zwar  hän/lgcs  aber  bei  weitem  nicht  notwendiges  and 
coBstantes  quantitatives  Moment  auffassende  nicht  hin,  um  die 
Natur  jener  Formen  oder  Arten  zu  oharacterisiren.  Es  ist  in 
ihr  das  viel  wichtigere  und  in  den  meisten  Varietäten  auf- 
fallende qualitative  Moment  fibersehen.  So  ausgespro- 
chen auch  der  übermässige  Faserstoffgehalt  sein*  mag,  00 
tritt  doch ,  je  mehr  man  in  der  Reihe  der  hieher  gehörigen 
Krasen  sich  von  der  einfachen  Faserstoffkrase  entfernt,  desto 
st&rker  eine  qualitative  Abweichung  des  Faseratoffs  auf.  Sie 
ist  bis  auf  einzelne  Ahnungen  in  Andral's  neuesten  Ar- 
beiten zur  Stunde  fibersehen ;  ihre  Berücksichtigung  und  die 
an  der  Hand  eines  wohl  aufgefassten  Leichenbefundes  mit 
mikroskopischer  Untersuchung  unternommene  chemische  Ana- 
lyse verspricht  die  fruchtbringendsten  Beitrage  zur  Kennt- 
niss  der  hieher  gehörigen  Krankheiten  und  zur  Aufklarung 
ihrer  Erscheinungen.  In  dieser  qualitativen  Anomalie  sind  die 
Arten  der  Faserstoffkrase  begründet,  jede  kann  zugleich  Hy- 
perinose  sein  und  ist  es  in  der  That  sehr  häufig ,  allein  die 
qualitative  Anomalie  des  Faserstoffs  ist  schon  darum  wesent- 
lich, weil  sie  selbst  in  einer  hypinotischen  (faserstoff-armen) 
Krase  an  einem  Minimum  von  Faserstoff  haftet  und  sich  durch 
die  den  Faserstoff- Krasen  eigentümliche  Neigung  zur  Lo- 
calisation  und  eben  so  eigentümliche  Producte  kund  gibt. 

Diese  verschiedenen  Faserstoff- Krasen  werden,  wie  die 
specielle  Schilderung  im  Verfolge  lehrt ,  durch  Anomalie  in  * 
Habitus  und  Structur  des  geronnenen  Faserstoffs  erwiesen , 
insgesammt  sind  sie  ausgezeichnet  durch  die  Neigung  des 
Faserstoffs  zur  Gerinnung  und  zu  mehr  oder  weniger  reiner 
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Ausscheidung-  innerhalb  des  Gefasssystems  vom  Herzen  in 
bis  in  die  Capillarit&t  bin,  und  durch  ihre  Localisation  in 
Entzündungen  ,  welche  im  Allgemeinen  besonders  sehr  ge- 
f&ssreiche  Organe  —  Lungen,  Schleimhäute,  auch  seröse 
Haufe,  Zellgewebe  —  betreffen. 

Die  Faserstoff- K rasen,  mit  Einschluss  der  Pyfimie,  sind 
es  insbesondere,  welche  beurkunden,  dass  alle  die  Abände- 
rungen ,  welche  das  Plasma  in  dem  als  Entzündung  auftre- 
tenden örtlichen  dyskrasischen  Processe  und  dessen  Prodacte 
(Exsudate)  eingeht  und  darbietet ,  innerhalb  der  Gesammt- 
blutmasse,  ohne  locale  Wechselwirkung  zwischen  Blut  und 
Gewebe  in  der  Stase,  au to nomisch  Statt  finden. 

Die  Faserstoff- Krasen  constituiren  im  Allgemeinen  die 
sog.  phlogistische  Blutmischung,  welcher  zufolge 
der  Ansicht  von  einer  quantitativen  Erhöhung  des  Lebens- 
processes,  zumal  seiner  plastischen  Seite,  von  jeher  vorzüg- 
lich der  Aderlass  entgegengesetzt  wurde.  Unter  den  hieher 
gehörigen  Processen  haben  jedoch  scharfsichtige  Beobachter 
seit  jeher  immer  solche  unterschieden,  bei  denen  sie  ansehn- 
liche Blutentziehungen  für  unwesentlich,  ja  selbst  für  schäd- 
lich hielten;  es  waren  hierunter  namentlich  die  croopösen 
Processe  gemeint  (die  Pyren  E  is  en  man  n's).  Dass  hiereine 
qualitative  Abweichung  in  der  Constitution  des  Faserstoffs 
die  geahnte  vorzüglich  zu  beachtende  Rolle  spiele,  beweisen 
nebst  den  oben  angedeuteten  unmittelbar  zu  erhebenden 
Anomalien  des  Habitus  und  der  Structur  des  erstarrten  Fa- 
serstoffs : 

1.  Die  Neigung  der  hieher  gehörigen  Krasen  zur  Loca- 
Jisation  selbst  bei  sehr  kleinen  Mengen  von  anomal  consti- 
tuirtem  Fibrin  im  Blute,  wie  solches  besonders  bei  den  deute- 
ropathischen  aus  der  typhösen  auftauchenden  croupösen  Kra- 
sen ,  bei  der  tuberkulösen  Krase  der  Fall  ist ,  bei  welcher 
letzteren  das  letzte  Minimum  von  Faserstoff  noch  zur  Aus- 
scheidung von  Tuberkel  (Localisation)  verwendet  wird. 

2.  Die  Einwirkung  (Reaction)  vieler  hieher  gehöriger 
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Exsudate  auf  die  Gewebe,  d. i.  die  Substrate  der  Exsuda- 
tionsprocesse ,  bestehend  in  Schmelzung,  Corrosion  der- 
selben. 

8.  Die  bei  Überwiegen  eines  der  eingebürgerten  Meinung 
nach  ganz  vorzüglich  der  Ernährung  vorstehenden  Blutbe- 
standtheils,  d.i.  der  Fibrin  in  der  Hyperinose  darniederlie- 
gende Vegetation ,  wobei  die  Alienationen  der  organischen 
Thätigkeiten  sämmtlich  nichts  Anderes  als  eine  qualitative 
Deutung  zulassen. 

Oben  wurde  der  Localisation  der  Faserstoff- Krasen  Er- 
wähnung gethan.  In  diesem  Bezüge  ist  es  eine  Frage  von 
dem  grössten  Interesse  und  zumal  eine  höchst  zeitgemässe : 
ob  die  fraglichen  als  Hyperinose  angesehenen 
Krasen  bei  Entzündungen  durch  diese  gegeben 
seien,  oder  aber  ob  sie  vielmehr  die  primäre 
und  Grun  d  krankheit  seien.  Die  namentlich  durch  die 
Franzosen  eingeführte  Ansicht  strebt  dabin,  die  Abhängigkeit 
der  Krase  von  der  localen  Entzündung  ,  die  syn  ptomatische 
Bedeutung  der  Krase  zu  erweisen,  —  mit  dem  Eintritte  der 
Entzündung  und  sofort  mit  ihrer  Zunahme  soll  als  Folge  die 
Quantität  des  Faserstoffs  steigen. 

Wir  denken  über  diesen  Punkt  so:  Wenn  wir  auch 
nicht  nur  zugeben  ,  sondern  sogar  der  völligen  Überzeugung 
sind,  dass  eine  durch  augenfällige  locale  Ursachen  hervor- 
gerufene Entzündung  durch  Abführung  der  endogenen  und 
durch  Resorption  der  exsudirten  Producte  die  entsprechende 
Krase  anrege  und  diese  sofort  mit  wachsender  Intensität  und 
Ausbreitung  der  Entzündung  steige ,  so  glauben  wir  dage- 
gen, dass  die  spontanen  Entzündungen  Localisationen  jener 
Krase  seien  und  also  sich  zu  ihr  als  etwas  Sccundäres, 
etwas  Bedingtes  verhalten.  Wir  entnehmen  diese  Ansicht  den 
folgenden  Thatsachen: 

1.  Jede  Krase ,  bei  Weitem  nicht  die  Faserstoff-  Krasen 
allein,  denen  man  als  einer  sogenannten  phlogistischen  diese 
Prärogative  einzuräumen  geneigt  sein  dürfte,  jede  Krase , 
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sagen  wir ,  kann  «ich  in  Form  von  Entzündung  looalisiren  y 
z.  B.  die  typhöse,  die  exaothematische  u.  s.  w.  (8.  19t). 
Ein  Gegenbeweis ,  den  man  in  den  Entzündungen ,  nament- 
lich den  Pneumonien  im  Verlaufe  der  Typhen  (zufolge 
der  Untersuchungen  und  Auslegung  Andral's)  enthalten 
glauben  dürfte,  wird  dadurch  widerlegt,  dass  jene  Entzün- 
dungen mit  dem  Charakter  einer  Faserstoff  -  Krase  auf  einer 
croupös  -  faserstoffigen  Krase  beruhen  ,  d.  i.  die  Localisation 
einer  croupös-faserstoffigen  Krase  seien,  zu  der  die  typhose 
umgesetzt  hatte.  Die  eigentliche  typhöse  Pneumonie  (Pneu- 
motyphus)  entwickelt  so  wenig  wie  die  Typhusentzündung 
der  Darmfollikel  und  der  Gekrösdrüsen-  Typhus  je  eine  Fa- 
serstoff-Krase. 

t.  Einen  sehr  gewichtigen  Einwurf  gegen  die  fragliche 
namentlich  durch  die  Andral'schen  Untersuchungen  in  Auf- 
nahme kommende  Meinung  geben  die  Pneumonien ,  gerade 
derProcess,  dem  gemeinhin  eine  ausgezeichnete  Hyperinose 
zur  Seite  geht ,  ab.  —  Wir  glauben  ,  dass  die  gewöhnliche 
Pneumonie  (Pneumonie  mit  faserstofflgem  Producte)  ge- 
meinhin die  Localisation  einer  präexistenten  (Vorläufig  ent- 
wickelten) Krase  sei,  einer  Krase,  welche  gerade  dadurch 
ausgezeichnet  ist ,  dass  ihr  eine  so  autfällige  Beziehung  zu 
den  Lungen  und  der  Schleimhaut  der  Luftwege  zukömmt. 
Bei  dieser  Ansicht  wird  die  Ungereimtheit  geschlichtet,  dass 
gerade  die  Lungen  -  Entzündung  alseine  Lungenkrankheit, 
die  in  ihrer  exquisiten  Form  grosse  Lungenabschnitte  befällt 
und  ausser  Function  setzt,  eine  so  enorme  Entwickelung  von 
Faserstoff  unterhalten  sollte,  während  andere  Lungenkrank- 
heiten gerade  zu  entgegengesetzten  Krasen,  zu  Venosität 
(Hypinose,  Albuminose,  Cyanose)  führen. 

3.  Endlich  sprechen  hiefür  die  einer  Localisation  immer 
vorangehenden  allgemeinen  Störungen  ,  die  auf  eine  Abände- 
rung der  Krase  hindeuten ,  sowie,  diesem  entsprechend  ,  die 
Natur  der  ursächlichen  Einwirkungen,  die  nicht  sowohl  als 
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Ideale ,  als  vielmehr  als  allgemeine  erscheinen,  z.  B.  epide- 
mische, cllmatische,  Wltterungs-EinflOsse  u.  8.  w. 

Alle  Faserstoffk  rasen  entwickeln  sich  ursprünglich  vor- 
zugsweise unter  der  Bedingung  einer  freien  respiratorischen 
Function ,  wofür  insbesondere  eclatante  Beispiele  die  Tuber- 
culosen und  das  Auftreten  von  croupösen  Processen  und  von 
Tuberculese  im  Gefolge  des  Puerperiums  d.  i.  des  Freiwer- 
dens  der  Brustrfiume  und  Lungen  in  Folge  der  Entleerung 
des  Uterus  abgeben. 

Die  FaserstotTkrasen  sind  entweder  protopathische 
—  ausgezeichnet  durch  ihre  Localisation  auf  der  Schleim- 
haut der  Luftwege  (Kehlkopf-,  Luftröhren-,  Bronchial-,  Lun- 
gencroup) ,  auf  serösen  und  Synovial-H&utcn,  auch  in  gros- 
sen Zellstoff- Anhäufungen —  oder  sie  sind  deuteropa- 
thische  d.i.  hervorgegangen  aus  einer  anderen  Krase,  als 
Umsetzung  einer  solchen  z.  B.  der  typhösen ,  exanthemati- 
schen,  der  Cholera-Krase.  In  diesen  ist  eine  qualitative  Ano- 
malie des  Faserstoffs  besonders  hervorragend  und  schon  dar- 
in ausgesprochen ,  dass  es  selbst  bei  geringer  Quantum-Ent- 
wickeluog  von  Faserstoff  zu  Localisation  und  zwar  gemein- 
hin zu  ungewöhnlicher  Localisation  z.  B.  auf  der  Schleim- 
haut des  Darmtractus,  der  Harnwege,  der  Galienwege  u. 
s.  w.  kömmt. 

Sie  sind  ferner  primitive,  spontane  Erkrankun- 
gen oder  aber  sie  sind  consecutive,  durch  Iofection 
des  Blutes  mit  entsprechenden  Stoffen  gegeben. 

Häufig  sind  sie  epidemisch. 

Wie  alle  Krasen  ,  so  sind  insbesondere  augenfällig  die 
Faserstoffkrasen,  gleich  den  faserstoffigen  Exsudaten,  nie  ganz 
rein,  indem  immer  neben  einem  in  bestimmtem  Grade  erkrank- 
ten Quantum  von  Faserstoff  ein  gewisses  Quantum  von  minder 
erkranktem ,  selbst  von  normal  constituirtem  besteht. 

Die  Producte  der  localisirten  Faserstoff-Krasen  (endogene 
'Gerinnungen  und  besonders  Exsudate  als  Producte  von  Ent- 
zündungsstase)  sind  theiis  der  Gewebsumstaltung  fähige 
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Chxpertraphire.de,  Regeneration  Latendirende),  theils  hiezn 
unfähige,  zerfliegende,  die  Gewebe  selbst  in  einen  Schmel- 
zungs-Zustand  versetzende ,  corrodirende,  eiterartige,  jau- 
chige. Die  letzteren  (die  Exsudate)  congruiren  dergestalt  ' 
mit  der  Beschaffenheit  der  gleichzeitig  vorflndigen  Faserstoff- 
Gerinnung  innerhalb  des  Gefäßsystems ,  das*  sich  aus  die- 
sen gültig  und  treffend  auf  die  Xatur  jener  schliessen  lässt. 

Jedoch  ist  zu  bemerken  ,  dass,  wie  oben  angedeutet,  die 
verschiedenen  Producte  sehr  gewöhnlich  nicht  rein  sind,  so, 
dass  neben  den  vorragenden  Merkmalen  des  einen  auch  die 
Elemente  eines  andern  vorhanden  sind. 

Von  Interesse  ist,  dass  die  Gerinnungen  im  linken  Herzen, 
d.  i.  also  aus  arteriösem  Blute  nicht  nur  in  der  Regel  augen- 
fällig compacter,  sondern  anch  häufiger  sind,  als  die  ans  venö- 
sem Blute.  Als  Beleg  hiefflr  dienen  vor  Allen  die  im  arteriösen 
Herzen  ungleich  häufigeren  sog.  globulösen  Vegetationen. 

Die  chemische  Analyse  hat  sich  bisher  mit  der  Nach- 
weisung des  quantitativen  I  berschusses  an  Fibrin  im  Blute 
begnügt.  Es  sind  unseren  Erörterungen  zu  Folge  jedoch  Un- 
tersuchungen dringend  nothwendig,  welche  die  qualitative 
Erkrankung  des  Faserstoffs  sich  zum  Hauptaugenmerke  ma- 
chen. Nebst  der  Vermehrung  der  Fibrin ,  welcher  ein  ver- 
hfiltnissmässiges  Sinken  des  Gehalts  an  Blutkörperchen  zur 
Seite  geht ,  behauptet  die  Chemie  auch  eine  Vermehrung  des 
Fettgehaltes  im  byperinotiseben  Blute.  Es  hat  diess  jedoch 
gewiss  nicht  bei  allen  Faserstoffkrasen  Statt. 

m 

Die  Faserstoffkrasen  hinterlassen  häufig  zu  Folge  der 
Erschöpfung  des  Fibrins  in  grossen  Exsudationsprocessen 
einen  Zustand  von  Hypinose  (Defi&rination) ,  von  Hydrämie; 
sie  werden  endlich  durch  diesen ,  ungleich  häufiger  aber 
schon  früher  an  und  für  sich  oder  durch  Lähmung  des  Or- 
gaas, indem  sie  sich  localisirten ,  oder  auch  durch  Spontan- 
Gerinnung  in  wichtigen  Gef&ssabschnitten  z.  B.  in  der  Lun- . 
genarterien- Verästelung  tödtlich.  —  Die  höchsten  Grade  der 
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dyskrasischen  Faserstoff-Constitution  degeneriren  endlich  zu 
Sepsis  des  Faseratoffs  und  sofort  dos  Gesammtblutes. 

Sie  enden  in  Restitution  der  normalen  Krase  dnrch  Um- 
setzung des  erkrankten  überschüssigen  Faserstoffs  zu  stick- 
stoffhaltigen Substanzen,  die  vor  Allen  durch  Harn  und 
Schweiss  ausgeführt  werden  ,  —  der  Faserstoff  wird  in  an- 
sehnlichen Mengen  zu  einem  excrementitiellen  Stoffe. 

a)  Einfache  (einen  organisatio nsfahigen  Faser- 
stoff producirende)  Faser  stoffkrase. 

Sie  ist  diejenige,  welche  den  Entzündun- 
gen mit  einem  organisatio  ns  fähigen  d.  i.  eine 
Gewebsumstal  tun  g  eingehenden  Exsudate  zur 
Seite  geht.  Es  gehören  hieher  die  in  Heilung  durch  Ad- 
häsion (prima  intentio)  endigenden  Wandentzündungen , 
viele  Entzündungen  drüsiger  Organe,  seröser  und  Synovial- 
Haute,  die  nicht  in  eitrige  Schmelzung  ihrer  Producte,  son- 
dern in  allm&lige  Resorption  oder  in  Gewebsumstaltung  ihrer 
Producte  mit  Verödung  des  Lungengewebes  endigenden 
Pneumonien  u.  dergl. 

Das  Product  dieser  Processe  d.  i.  der  durch  diese  Pro- 
cesse  gesetzte  Exsudatfaserstoff  hat  die  S.  196  erörterten 
Eigenschaften ,  er  entspricht  der  Constitution  des  Faserstoffs 
2.  8.  143. 

Die  Kraso  besteht  darin ,  dass  der  Faserstoff ,  gemein- 
bin neben  quantitativer  Vermehrung,  schon  innerhalb  des  Ge- 
fässsystems  die  Charaktere  des  eben  angedeuteten  Exsudat- 
iaserstoffs  d.  i.  diejenige  Beschaffenheit  darbietet,  welche  der 
Faserstoff  eben  in  gewissen  Entzündungsprocessen  acquirirt. 
Die  Neigung  des  Faserstoffs  zur  Erstarrung  steigert  sich 
bisweilen  zur  spontanen  Gerinnung  innerhalb  des  Gef&sssy- 
stems. 

Die  Gerinnungen  sind  weiss ,  gelblichweiss ,  compact, 
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schliessen  oft  eiae  namhafte  Menge  Serams  ein.  sie  erschei- 
nen genauer  unterjocht  als  ein  scholliges,  schollig-faseri- 
ges ,  bisweilen  bie  and  da  in  Form  euer  welligen  Kräuse- 
ion« hoch*  zart  gefasertes  Blastem.  In  diesem  sind  zahl- 
reiche  schwarz  contourirte  runde  oder  auch  faserig  ausgezo- 
gene kerne  eingeschaltet;  nebst  diesen  sind  einzelne  matt 
graaulirte  Kerne  and  kernhaltige  Zellen  vorhanden.  Sämmt- 
licbe  Kernbildungen  werden  durch  Essigsäure  deutlicher, 
schärfer,  während  das  vorgenannte  Blastem  aufquillt  und 
durchscheinend  wird  f  Vergl.  Faserstoff  2  8,  143). 

Zu  ihnen  gehören  manche  der  sog.  Vegetationen  d.  i. 
Faserstoffcoagula  in  den  Herzhöhlen,  manche  Gerinnungen  in 
Gefässen  jeden  Calibers  bis  in  die  Capillarität  hin ,  vielleicht 
auch  die  Auflagerung  in  den  Arterien  ,  die  den  Phlebolithen 
ursprünglich  constitoirende  (endogene)  Ausscheidung. 

Wenn  diese  Gerinnungen  —  während  des  Lebens  ent- 
standen —  nicht  wieder  allmälich  in  einem  fein  vertheilten 
Zustande  in  das  Blut  aufgenommen  werden ,  so  gehen  sie 
eine  Gewebsumstaltung  ein. 

Die  Krase  ist  entweder  eine  spontane ,  primitive,  oder 
aber  sie  ist  eine  consecutive,  durch  Infection  des  Blutes  mit 
dem  entsprechenden  Prodncte  einer  Entzündung  gegeben. 

Die  Leichen  lassen  eine  ausgezeichnete  Todtenstarre, 
ein  derbes  gesättigt  rothes  Muskelfleisch ,  straffen ,  trocke- 
nen Zellstoff,  spät  eintretenden  Livor  und  Fäulnis  wahrneh- 
men. 

b)  Croupöse  Krase       Piorrys  Haemitis. 

Die  croupöse  Krase  erscheint  in  mehreren 
Varietäten,  welche  zugleich  verschiedene  Grade  der  qua- 
litativen Erkrankung  des  Faserstoffs  darstellen.  Unter  ihnen 
finden  sich  einerseits  die  ausgezeichnetsten  Hyperinosen,  an- 
dererseits ist  der  Faserstoff  häufig  bei  einer  sehr  geringen 
Menge  desto  tiefer  seiner  Qualität  nach  erkrankt.  Es  ist  diess 
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zunäcbts  in  der  gesteigerten  Gerin nfähigkeit  desselben,  in  der 
sehr  gesteigerten  Neigung  zu  Abschei dang  in  Form  von  Gerin- 
nungen innerhalb  des  Gefässsystems  (im  Capillar-Gefässsy- 
steme  als  sog.  Phlebitis  capillaris)  und  in  acuten  Exsuda- 
tionsprocessen  ausgesprochen. 

Beide,  die  Gerinnungen  innerhalb  des  Gefässsystems 
so  wie  die  Exsudate,  sind  durch  den  Mangel  an  Or- 
ganis ation strieb,  durch  ihr  baldiges  Zerfallen 
(Z  er  fli  essen),  sehr  häufig  durch  ihre  corrodi- 
rende  und  die  Gewebe  in  einen  Schmelzungs- 
zustand versetzende  Eigenschaft  ausgezeich- 
net; beide  sind  opak ,  gelb,  grünlich- gelb ,  fetthaltig;  die 
klebende  Eigenschaft  geht  gradweise  immer  mehr  verloren. 

Zu  den  letzteren  (d.  i.  den  Exsudaten)  gehören  einer- 
seits die  der  Menge  nach  bedeutendsten,  massenreichen,  er- 
schöpfenden, andererseits  aber  auch  geringere,  die  tiefe 
Erkrankung  des  Faserstoffs  eben  durch  das  Zerfallen  und 
jene  Reaction  auf  die  Gewebe  kundgebende  Exsudationen. 

Sie  sind  häufig  protopathische,  sehr  häufig  deuteropa- 
tbische,  aus  anderen  —  der  typhösen,  exanthematischen 
u.  s.  w.  —  auftauchende  Krasen ,  namentlich  im  erster en 
Falle  ausgezeichnete  Hyperinosen  ;  sie  sind  ferner  bald  pri- 
mitive, bald  secundäre  und  zwar  durch  Infection  mit  entspre- 
chenden Producten  einer  Entzündung  gegeben.  —  Sie  con- 
stituiren  die  von  Piorry  sogenannte  Ha emi  tis. 

In  Exsudalionsprocessen  localisiren  sie  sich  mit  Vorliebe 
auf  Schleimhäuten,  zumal  des  Tractus  respiratorius  und  di- 
gestorius,  nächstdem  auf  serösen  und  Synovial-Häuten. 
Croupöse  Krise  a. 

Sie  ist  durch  nachstehendes  Verhalten  des  Faserstoffs 
in  seinen  Gerinnungen  und  Exsudaten  charakterisirt. 

Die  Gerinnungen  sind — imTodesprocesse  entstanden 
—  im  Herzen  entweder  klumpige,  strangförmige  nach  den 
Gefässen  fortgesetzte ,  bei  einer  durch  längere  Zeit  vor  dem 
Tode  gebrochenen  Energie  der  Uerzsystole  und  protrabirter 
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Agonie  membranähnlich  an  den  Wandungen  der  Herzhöhlen 

Trabekeln  eingefilzte  ,  mehr  oder  weniger  compacte  Massen. 
Im  Leben  erstanden  erscheinen  sie  im  Herzen  zumal  als  die 
zerfliessenden  sog.  globulOsen  Vegetationen,  in  Gefässen 
grösseren  Calibers  als  cyliadrische  obturiremle  oder  als 
membranartige  an  der  inneren  Gefässhaut  lose  klebende  Coa- 
gula,  ia  capiüarea  Gefässen  als  lefareten  der  Gewebe  von 
verschiedenem  Umfange.  Sie  sind  entweder  reiner  Paserstoff 
oder  aber  sie  schliessea  bei  präcipitirter  Coagulation  Blut- 
körperchen in  verschiedener  Menge  ein.  Je  mehr  ersteres  der 
Fall  ist,  desto  mehr  sind  sie  durch  ihre  Opacitat ,  mattweis- 
se,  ins  gelbliche,  gelblieh -grünliche  ziehende  Färbung  aus- 
gezeichnet, im  letzteren  Falle  sind  sie  je  nach  dem  Gehalte 
aa  Blutkörperchen  ia  verschiedener  Xuaacirung  roth ,  dabei 
opak. 

Die  genauere  Untersuchung  lehrt  :  die  Gerinnung  be- 
steht aus  einem  schollenartigen,  auch  schollig  faserigen 
Blasteme  oder  einer  mattstreingen,  der  inneren  (gefensterten J 
Gefässhaut  ähnlichen  membranösen  Grundlage,  welche  mit 
Punktmasse ,  zahlreichen  granulirten  ,  mattgrauliehen  Ker- 
nen und  kernartigen  Bildungen  and  Ähnlichen  granulirten 
Zellea  durchstreut  sind.  Jene  so  wie  die  Kerne  der  letztge- 
nannten Zellen  zeigen  sich  gegen  Essigsaure  bis  auf  einige 
Schrumpfung  und  schärfere  Begrenzung  indifferent.  Häutig 
scheint  die  ganze  Gerinnung  neben  einiger  Punktmasse  aus 
jenen  Kern-  und  Zellenbildungen  zu  bestehen  —  (Vergl. 
Faserstoff  3  S.  144). 

Die  Metamorphose  dieser  Gerinnungen  besteht  in  einem 
meist  ziemlich  raschen  Zerfallen  (Zerfliessen)  des  Blastems 
zu  einer  eiterartigen  klebrigen  Flüssigkeit,  in  welcher  die 
vorgenannten  Form-Elemente  ,  Punktmasse ,  Kernbild uogen, 
Zellen  schwimmen. 

Die  Exsudate  sind,  entsprechend  der  gewöhnlichen  Hy- 
perinose  innerhalb  des  Gefässsystems ,  gemeinhin  sehr  reich- 
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lieh,  bis  zur  Erschöpfung  des  Fibrins,  je  nach  dem  Gehalte 
an  extravasalem  Blute  in  verschiedenem  Grade  roth  (z.B.  die 
Lungenhepatisationen)  oder  graulich  -  gelb,  ins  Grünliche 
schillernd,  opak;  ihre  Metamorphose  besteht  neben  etwaiger 
Gewebsumstaltung  eines  bildsamen  Faserstoff- An theils  in 
Zerfallen ,  Verflüssigung  des  Blastems  zu  einer  eiterartigen, 
klebrigen  Flüssigkeit.  (Vgl.  croupöses  Exsudat  a  S.  199.) 

Croupöse  Krase  ß. 

Ihre  Charaktere  sind  ziemlich  die  der  vorigen  bezüglich 
des  äussern  Habitus  der  Gerinnungen  und  der  Exsudate,  nur 

- 

stärker  entwickelt.  So  ist  die  Opacität  der  Gerinnungen  und 
des  Exsudatfaserstoffs  bedeutender,  die  Färbung  derselben, 
wo  sie  keine  Blutkörperchen  einschliessen ,  deutlicher  ins 
gelb-grünliche  fallend ;  ihre  Metamorphose  besteht  in  einem 
raschen  Zerfallen  (eiterigen  Zerfliessen). 

Die  Gerinnungen  bestehen,  näher  untersucht ,  aus  einer 
dichten  feinen  Punktmasse,  aus  Kern-  und  Zellenbildungen 
in  verschiedenen  Graden  von  Vollendung  und  Annäherung 
zum  Habitus  und  Verhalten  der  Eiterzelle,  welche  sämmtlich 
durch  eine  zähe,  formlose  Bindemasse  zusammengehalten 
werden.  Im  Leben  entstanden  zerfallen  sie ,  indem  das  Bla- 
stem zerfliesst,  zu  einer  klebrigen  Feuchtigkeit ,  in  welcher 
die  obgenannten  Elemente  schwimmen ,  die  desto  mehr  dem 
Eiter  ähnelt ,  je  mehr  die  Zellen  darin  vorwalten.  (Vgl.  Fa- 
serstoff 4,  S.  144.) 

Die  Exsudate  sind,  entsprechend  der  gewöhnlichen  Hy- 
perinose  im  Blute  gemeinhin  sehr  reichlich,  erschöpfend,  gelb, 
grünlich-gelb,  nur  lose  an  Exsudationsflachen  haftend,  rasch 
zu  eiteriger  Flüssigkeit  schmelzend,  von  einer  gleichen  for- 
mellen Zusammensetzung  mit  den  Gerinnungen.  (Vgl.  crou- 
pöses Exsudat  ß}  S.  »00.) 

In  beiden  ,  in  den  Gerinnungen  gleichwie  in  den  Exsu- 
daten ,    hat  die   die  genannten   Formelemente  bindende 
Grundlage  (Blastem)  die  für  den  gerinnenden  normalen  Fa- 
Rokitansky  Anatomie.  LBd.  33 
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»erstoff  00  charakteristische  Faserung,  ja  selbst  die  Schollen- 
form völlig  eingebüsst. 

Beideo  Variotäten  der  croupösen  Krase  (a  und  ß)  kom- 
men gewisse  Bedingungen  gemeinschaftlich,  der  letzteren 
jedoch  in  einem  exquisiten  Grade  zu. 

Beide  localisiren  sich  vorzüglich  in  Form  von  Exsuda- 
tionsprocessen  (Entzündungen)  ganz  besonders  auf  Schleim- 
häuten and  zumal  auf  dem  Schleimhaut -Tractus  der  Re- 
spirationsorgane ,  in  früher  Jugend  in  Larycx  und  Trachea, 
spater  auf  den  Bronchien  und  von  der  Pubertätsperiode  durch 
die  ganze  Lebenszeit  hindurch  in  den  Lungen  (als  Laryngo-, 
Tracheal-,  als  Bronchialcroup  und  croupöse  Pneumonie),  auf 
der  Schleimhaut  des  Uterus  als  puerperale  Processe,  nebst- 
dem  auf  den  grossen  serösen  und  Synovial-Säcken,  nament- 
lich auf  dem  Peritoneum  mit  oder  ohne  gleichnamige  Endo- 
metritis im  Gefolge  des  Puerperiums  und  als  Rheumatismus 
acutus  auf  den  letzteren ,  ferner  als  Endocarditis  und  Ge- 
fässentzündung ,  endlich  im  Zellgewebe,  in  der  pia  mater, 
in  der  Milz  u.  s.  w. 

Sie  localisiren  sich  ferner  in  den  S.  242  erwähnten  Ge- 
rinnungen ,  zumal  solchen  in  der  Capillarität  (sog.  Ablage- 
rung, Capillarphlebitis). 

Der  hohe  Grad  des  innern  dyskrasischen  Momentes  ent- 
hält ohne  Zweifel  den  Grund ,  dass  es  keiner  protrahirten 
Stase  bedarf  zur  Productbildung ,  dass  somit  die  Exsudation 
sehr  rasch  zu  Stande  kömmt  und  ungeachtet  der  grossen 
Masse  des  Exsudats  gemeinhin  selbst  in  sehr  lockeren  und 
vulnerablen  Texturen  keine  hämorrhagische  ist ,  d.  i.  ohne 
namhafte  Zerreissung  von  Gefässen  erfolgt.  Es  gehören  hie- 
her  nebst  andern  viele  ohne  allen  Zweifel  nach  der  Beob- 
achtung und  Behauptung  Hodgkin's  gleich  ursprunglich 
gelb  hepatisirende  und  in  ihrem  Producte  rasch  schmelzende 
Pneumonien. 

Die  zerfallenden  Gerinnungen  und  Exsudate  äussern  sehr 
häufig,  zumal  bei  längerem  Contacte,  eine  schmelzende,  cor- 
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rodirende  Einwirkung  auf  die  Substrate  (Gewebe)  und  be- 
dingen auf  diese  Weise  neue  Entzündung  und  ulceröse  Sub- 
stanzverluste, Pbtbise  der  Organe ,  z.  B.  Phlebitis  als  eine 
durch  zerfallende  Gerinnung  bedingte,  Lungenabscess,  Phthise 
des  Peritonäums,  der  Pleura  und  sofort  der  Bauch-  und 
Brustwand  u.  dgl. 

Ausserdem  werden  sie  resorbirt  oder  sie  gehen  im  Ge- 
folge der  auf  ihr  Zerfallen  folgenden  Umsetzungen  neben 
theilweiser  Resorption  eine  Umwandlung  zu  Fett  und  gemein- 
hin mit  Eindickung  eine  Verkreidung  ein. 

Noch  eine  Erscheinung  erheischt  und  findet  hier  ihre 
Aufklärung,  d.  i.  das  milchige  Blut.  Man  hat  solches 
unter  andern  besonders  bei  den  hieher  gehörigen  Entzündun- 
gen wie  Pneumonien,  Peritonitis,  wir  selbst  haben  neben 
wiederholten  Andeutungen  dazu  ein  ziemlich  entwickeltes 
milchiges  Blut  bei  Pneumonie  und  sehr  intensiver  Milz -Ent- 
zündung gesehen.  Die  Analysen  haben  in  diesem  Blute  einen 
Übermässigen  Fettgehalt  erwiesen,  es  ist  aber  die  Frage ,  ob 
dieser  die  alleinige  Ursache  dieser  Erscheinung  sei.  Wir 
glauben  es  nicht,  sondern  halten  das  Zerfallen  des  croupö- 
sen  Faserstoffs  innerhalb  der  Blutmasse ,  d.  1.  die  Suspension 
jener  Punktmasse  (Molecularflbrin)  im  Blutserum  für  die  Ur- 
sache des  milchigen  Blutes  in  den  Entzündungen.  Dabei 
wollen  wir  jedoch  nicht  läugnen,  dass  Fettgehalt  hiezu  bei- 
tragen möge,  ja  wohl  auch  in  gewissen  Fällen  anderer  Natur 
z.  B.  im  Blute  von  Branntweinsäufern  allein  die  Ursache 
sein  könne. 

Die  Leichen  Meten ,  je  bedeutender  die  Exsudationen 
gewesen ,  desto  weniger  oder  gar  keinen  Rigor  dar.  Je  be- 
deutender die  Exsudation  gewesen,  desto  weniger  finden  sich 
reine  fasers tofllge  Coagulate  innerhalb  des  Gef&sssystems , 
das  Blut  ist  theils  locker  geronnen,  grösstenteils  flüssig,  In 
Folge  gleichzeitigen  Serumverlustes  in  der  Exsudation  kle- 
brig, dabei  dunkelkirschroth  —  DefibrinaÜon.  Es  bildet  in 
den  verschiedensten  Organen  schmutzig  -  rothe  Hypostasen  > 

33* 
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die  Entwicklung  von  Todtenfleckco  ist  rasch ,  ausgebreitet, 
die  Livores  dunkel.  Die  Musculatar  ist  schlaff,  die  Paren- 
chyme  collabirt,  schlaff,  matsch,  feucht,  wo  keine  Hypo- 
Htnse  ist ,  erbleicht. 

Croupdse  Krase  y  —  Aphthöse  Krase. 

Während  bei  den  bisher  erörterten  croapösen  Krasen  ge- 
meinhin Hyperinose  obwaltet,  ist  bei  dieser  in  Rede  stehenden 
Form  die  Menge  des  Faserstoffs  im  Blute  meist  gering;  desto 
mehr  niuss  die  Qualität  des  Faserstoffs  und  die  Gesammtkrase 
abgeändert  sein,  wie  diess  sofort  aus  Folgendem  hervorgeht, 
wenn  man  den  Begriff  dieser  Krase  naturgemiss  weiter  fast 
und  nicht  auf  die  den  gewöhnlichen  Aphthen  der  Mundschleim- 
haut angehörige  Blutconstitution  beschränkt. 

Wahrend  die  Exsudate  bei  den  vorgenannten  croupöseo 
Krasen  erst  nach  einem  längeren  Contacte  und  in  dem  se- 
cund&ren  Zustande  ihres  Zerfallens  eine  Schmelzung,  Corro- 
sion  der  Gewebe  veranlassen,  so  hat  eine  solche  bei  den  aph- 
thösen Exsudaten  sehr  häufig  alsbald ,  wie  es  scheint  schon 
in  dem  Exsudationsprocesse  selbst  Statt. 

Die  Exsudate  sind  gelbe,  gelb -grünliche,  schmutzig- 
grauliche,  opake,  auf  Oberflachen  hautig  erstarrende ,  zähe, 
mit  den  Geweben  rasch  zerfallende  Producte.  Sehr  häufig 
sind  sie  durch  die  in  ihnen  Statt  findende  wuchernde  Epi- 
phyten- Bildung  (Fadenpilze)  ausgezeichnet.  —  Das  Zer- 
fallen erscheint  in  verschiedenen,  ohne  Zweifel  mit  dem  Grade 
und  Nfiancirung  der  Krase  in  innigem  Zusammenhange  ste- 
henden Formen  von  der  einfachen  Corrosion  mit  secundarer 
(reactiver)  Entzündung  in  der  Umgebung  (Aphthen)  bis  zur 
Schmelzung  zu  einer  in  den  verschiedensten  Weisen  missfar- 
bigen ,  übelriechenden ,  jauchigen  Pulpe ,  einem  zähen  oder 
schmierigen  ,  zunderartig  -  zerreisslichen  Schorfe. 

Mit  Letzterem  ist  die  Krase  zu  einer  putriden  Zerse- 
tzung, Sepsis,  Necrose  des  Faserstoffs  und  sofort  des  Ge- 
sammtblutes  geworden ;  das  Blut  ist  missfarbig ,  die  in  ihm 
vorfindigen  Gerinnungen  sind  theils  zfthe ,  theils  krümliche, 
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missfSrbige ,  jauchig-pulpös  zerfallende  Partikeln.  —  Diph- 
theritis,  Angina  gangraenosa,  puerperale  Putrescenz  des  Ute- 
rus ,  septische  Ruhren  u.  8.  w. 

Der  Sitz  solcher  Processe  sind  vor  Allen  die  Schleim- 
häute, zomal  des  Tubus  alimentaris ,  der  Harnblase,  der 
weiblichen  Sexualorgane  und  ihre  Follikel ,  ausserdem  offene 
Wunden  und  Geschwüre,  Zellgewebe  und  allgemeine  Decken. 
Es  gehören  hieher  der  Soor,  die  Aphthen  (Diphtheritis),  ge- 
wisse Exsudationsprocesse  auf  der  Schleimhaut  des  Darmka- 
nals ,  zumal  des  Dickdarms  (als  eine  Form  von  Dysenterie), 
des  Uterus  nach  der  Entbindung,  corrodirende  Faserstoff- 
Exsudate  auf  der  Harnblasen  -  Schleimhaut ,  auf  äussern  und 
innern  Wundstellen ,  Schleimhautgeschwüren ,  namentlich 
auf  der  Basis  des  Typhusgeschwürs ,  der  weisse  Brand  der 
allgemeinen  Decken  (Hospitalbrand). 

Die  aphthöse  Krase  ist  häufig  eine  protopathische,  eben 
so  häufig  taucht  sie  aber  als  eine  deuteropathische  aus  an- 
dern anomalen  Krasen  auf,  worin  sich  die  typhöse  Krase,  die 
typhoiden,  exanthematischen  Krasen  auszeichnen.  Das  der 
Menge  nach  reducirte  Blut  bietet  auch  die  diesen  zukommenden 
Charaktere ,  die  wenigen  Gerinnungen  selbst  die  Charaktere 
des  im  hohen  Grade  croupös- erkrankten  Faserstoffs  dar. 

Die  Leichen  sind  collabirt,  kein  Rigor,  rasch  zum  Braun- 
roth und  Grün  sich  entfärbende  Todtenflecken  ,  die  Muscula- 
tur  schlaff,  blass.  Die  Parenchyme  collabirt,  matsch.  Das 
Blut  consumirt,  neben  wenigen,  durch  Opacität,  Zähigkeit, 
sofort  durch  Missfärbung,  septisches  Zerfallen  ausgezeich- 
neten zottigen,  krümlichen  Gerinnungen  dunkelroth,  flüssig. 
Baldige  Gasbildung  in  ihm  und  in  den  Geweben. 

c)  Tuberkel-Krase. 

Eine  Krase,  in  deren  Erforschung  anatomische  Beobach- 
tungen weiter  fuhren,  als  man  zu  glauben  geneigt  sein  möchte, 
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zum  Mindesten  soweit,  das«  »ich  an  ihre  Resultate  klare  und 
bestimmte ,  wenn  auch  weit  ausgreifende  Fragen  für  die  Fol- 
gezeit anknöpfen  lassen. 

Wenn  es  auch  ohne  Zweifel  völlig  locale  Tuberculosen 
gibt,  so  ist  doch  eine  Ober  ein  ganzes  Organ  und  noch  mehr 
eine  Ober  mehrere  Organe  ausgebreitete  Tuberculose  immer 
bedingt  durch  eine  tuberculose  Dyskrasie  (Vgl.  S.  4f  i). 

Wir  verweisen  in  den  folgenden  Erörterungen  auf  das 
vom  Tuberkel  S.  491  u.  ff.  Vorgetragene,  und  haben  hier  den 
gewöhnlichen,  der  Hauptsache  nach  aus  Faserstoff  constituir- 
ten  Tuberkel  im  Auge. 

Diesem  liegt  im  Allgemeinen  eine  Faserstoffkrase 
zum  Grunde. 

Wenn  auch  eine  Hyperinose  im  Blute  der  bezüglichen 
Leichen  nicht  ersichtlich  ist ,  ja  vielmehr  der  Leichenbefund 
gemeinhin  eine  aus  den  im  Verlaufe  der  Tuberculosen  Statt 
findenden  ausgebreiteten  und  massenreichen  entzündlichen 
Exsudationsvorgängen  abzuteilende  Fibrinarmuth  heraus- 
stellt, so  ist  doch  eine  solche  theils  durch  chemische  Unter- 
suchungen des  vom  Lebenden  entnommenen  Blutes  dar- 
gethan,  theils  lässt  sie  sich  eben  aus  dem  Vorhandensein  des 
Tuberkels  in  den  häufigen  Fällen  von  ausgebreiteter  und  mas- 
senreicher Tuberkel- Ausscheidung  erschliessen.  Jedoch  ist 
die  Hyperinose  am  allerwenigsten  hier  dasjenige,  was  die 
Sache  zu  erläutern  im  Stande  wäre.  Vor  Allem  sind  es  qua- 
litative Anomalien  des  Faserstoffs,  die  seiner  tuberculösen 
Natur  zum  Grunde  liegen  müssen ,  Anomalien  ganz  beson- 
derer Art ,  die ,  wie  wir  sehen  werden ,  jede  beliebige  der 
angeführten  Faserstoffkrasen  im  Besondern  zur  tuberculösen 
modifleiren.  Wir  behaupten  hier  die  tiefere  Begründung  in 
einem  innern  Momente  wiederholentlich ,  gestützt  theils  auf 
die  Unzulänglichkeit  der  Gründe ,  durch  die  man  bisher  die 
perennirende  Crudität  einer  Faserstoff-Ausscheidung  zu  er- 
läutern versucht  sein  könnte  (vgl.  S.  418) ,  theils  auf  That- 
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sachen  und  Reflexionen ,  die  der  Gegenstand  der  folgenden 
Erörterungen  sein  sollen. 

Von  den  Varietäten  der  Faserstoffkrage  kann  jede  dem 
Tuberkel  zum  Grande  liegen.  E»  ergibt  sich  diess  aus  dem 
Vergleiche  derselben  und  namentlich  der  sie  bezeichnenden 
Producte  (Exsudate  und  endogene  Gerinnungen)  mit  dem 
Tuberkel  in  seinen  verschiedenen  Formen. 

Der  einfachen  Fase rstoffkras e  entspricht  der 
g ;raue  Tuberkel.  Er  besteht  neben  einem  graulichen ,  durch- 
scheinenden ,  scholligen ,  schollig  -  faserigen  Blasteme ,  aus 
glänzenden  runden ,  oblongen,  selbst  faserig -ausgezogenen 
und  matten,  granulirten,  grauen  Kernen  und  Ähnlichen  kern- 
haltigen Zellen. 

Den  croupösen  Krasen  entspricht  der  durch  sein 
baldiges  Zerfallen  ausgezeichnete  opake,  gelbe,  speckig- 
käsige Tuberkel.  Er  besteht  neben  einer  scholligen,  schollig- 
faserigen  ,  amorphen ,  morschen  Grundlage  aus  Punktmasse , 
zahlreichen  grauen  ,  granulirten ,  matten  Kern-  und  ähn- 
lichen Zellenbildungen.  Er  entspricht  den  croupösen  Ex- 
sudaten duroh  die  grossen  Massen  und  Mengen ,  in  denen 
er,  gewöhnlich  mit  einem  Male  oder  zu  wiederholten  Ma- 
len rasch  nach  einander,  exsudirt,  durch  sein  Zerfallen 
und  ganz  vorzugsweise  durch  die  Häufigkeit  seiner  Produk- 
tion auf  dem  Wege  der  Entzündungsstase  und  das  Vorkom- 
men dieser  auf  Gebilden  ,  in  denen  bekanntlich  vor  Allem  die 
croupösen  Krasen  sich  localisiren,  —  auf  Schleimhäuten,  in 
den  Lungen ,  auf  serösen  Häuten. 

Wie  wir  namentlich  an  den  Procfucten  der  Faserstoff 
krasen  überhaupt  beobachtet  haben ,  so  sind  selbe  gewöhn- 
lich nicht  rein  vorhanden;  dasselbe  gilt  auch  von  den  Pro- 
dueten  der  tuberculösen  Krase.  So  gehen  in  die  Zusammen- 
setzung der  Producte  der  einen  immer  auch  Elemente  der  an- 
dern ein,  ja  eben  so  sind  in  dem  tuberculösen  Producte  in 
verschiedener  Menge  sogar  gestaltungsfähige ,  sich  auf  ge- 
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wOhnlielic  Welse  zu  Geweben  heranbildende  Elemente  vor- 
handen. 

Sofort  sind  auch  die  Übergänge  der  einzelnen  tubercu- 
lösen  Krasen  in  einander  als  Steigerung  palpabel.  Der  crou- 
pöse  Tuberkel  erscheint  in  der  Regel  nur  höchst  selten  als 
primitive  Tuberculose ,  gemeinhin  basirt  er  auf  einem  prä- 
existenten grauen  Tuberkel  und  die  croupöse  Tuberculose 
erscheint  als  eine  Steigerung  der  einfachen. 

So  wie  endlich  die  Faserstoffkrasen  als  qualitative  Alie- 
nationen  einem  Minimum  von  Faserstoff  adhSriren,  so  ist  diess 
auch  beim  Tuberkel  der  Fall;  auch  ein  vorhandenes  Minimum 
von  Faserstoff  im  Blute  ist  erkrankt  und  wird  zu  Tuberkel- 
Ausscheidung  bis  zur  völligen  Deflbrination  verwendet. 

Jedoch  reichen  diese  genannten  Krasen  keineswegs  bin, 
das  Wesen  der  Tuberculose  genügend  aufzuklären.  Es  muss 
ihnen  gewiss  noch  eine  besondere  —  tuberoulöse  —  Modi- 
lication  ankleben ;  ja  die  Existenz  einer  solchen  ist  factisch  er- 
wiesen durch  die Tubcrculisation  des  (bei  Hamorrhagie)  extra- 
vasirten  Faserstoffs  und  durch  die  Tuberculisation  der  Fibrin- 
coagula  innerhalb  des  GefSsssystems.  In  dieser  Modifi- 
cation  muss  begründet  sein: 

a)  Die  überaus  entwickelte  Neigung  des  Faserstoffs  zur 
Ausscheidung,  welche  so  hfiuflg  selbst  auf  ganz  unmerkliche 
Weise  zu  Stande  kömmt. 

b)  Die  Erscheinungsweise  der  Faserstoff- Ausscheidung 
in  eben  der  Form  des  Tuberkels.  Wenn  auch  die  Granulation 
tuberculöser  Entzündungsproducte  auf  serösen  Membra- 
nen sich  vielleicht  in  der  Sonderung  des  durch  seine  Gerinn- 
barkeit ausgezeichneten  tuberculösen  Antheils  des  Exsudats 
vom  organisationsfähigen  begründen  Hesse ,  so  erscheint  im- 
mer noch  die  Locaüsation  der  Tuberkelkrase  in  so  kleinen 
und  umschriebenen  Herden ,  dass  hieraus  kleine  knötchen- 
förmige Exsudatgebilde  hervorgehen,  eigentümlich  —  durch- 
aus eigentbümlich  um  so  mehr;,  als  es  im  Extravasatfaser- 
stoff  bei  hämorrhagisehen  Ergüssen  und  in  den  Faserst  off- 
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coagulis  selbst  eine  Tuberculisation,  d.  i.  ein  Ansobiessen  zu 
Tuberkel  gibt 

<?_)  Der  Umstand ,  dass  die  aus  den  (tuberculösen)  Fa- 
serstoffkrasen  hervorgehenden  Blasteme  nicht  die  den  rein 
faserstoffigen  Exsudaten  gemeinhin  zukommende  Metamor- 
phose einerseits  in  Gewebsbildung ,  andererseits  in  rasches 
Zerfallen  (eiteriges  Zerfliessen)  eingehen ,  sondern  nach 
Ausscheidung  des  ihnen  anhängenden  Exsudatwassers  durch 
feste  Coagulation  für  eine  Frist  in  diesem  Zustande  von  fe- 
ster Gerinnung  und  Crudität  verharren,  —  för  eine  Frist  von 
verschiedener  Dauer,  welche  jedoch  jedenfalls  die  zur  Ge- 
websbildung einerseits  so  wie  jene  zum  Zerfallen  (im  Ver- 
gleiche mit  den  entsprechenden  rein  faserstoffigen  Exsuda- 
ten) überschreitet. 

Als  die  merkwürdigsten,  augenfälligsten  Erscheinungen 
am  Tuberkel ,  Erscheinungen ,  an  deren  Deutung  man  sich 
zur  Stande  überhaupt  und  selbst  innerhalb  unserer  Grenzen 
machen  darf  und  muss,  sind  der  hohe  Grad  von  Gerinnfähig- 
keit des  tuberculösen  Blastems  und  der  hohe  Grad  seiner 
Neigung  zur  Ausscheidung  (zur  Localisation  der  Krase)  zu 
erachten.  Sie  enthalten  ohne  Zweifel  vor  Allen  die  Eigen- 
tümlichkeit der  tuberculösen  Modiflcation  der  Faserstoff- 
krasen. 

Wenn  sich  hierüber  auch  nur  sehr  Weniges  auf  Gründe 
hin  vermuthen  lässt ,  so  halten  wir  doch  dieses  Wenige  und 
sehr  Allgemeine  für  grossen  Gewinn.  Es  besteht  in  Fol- 
gendem : 

Wenn  man  bezüglich  dieser  Eigen thümlichkeiten  des 
tuberculösen  Faserstoffs  in  Erwägung  zieht 

u)  die  überwiegende  Gerinnbarkeit  des  arteriellen  Fa- 
serstoffs überhaupt , 

by  die  überwiegende  Empfindlichkeit  desselben  für  he- 
terogene Stoffe ,  wie  Entzündungsproducte,  deren  Aufnahme 
z.  B.  bei  Arteriitis  eine  so  rasche  Coagulation  der  Blutsaule 
zu  einer  ebturirenden  Gerinnung  an  Ort  und  Stelle  veran- 
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lasst ,  daas  in  der  Regel  eine  allgemeine  Inlection  der  Blul- 
masse  von  da  aas  nicht  zu  Stande  kömmt  (Vgl.  Arteriitis  in 
der  speciellen  Anatomie) , 

e)  die  leichte  Aussen eidbarkeit  des  Faserstoffs  aus  ar- 
teriellem Blute  als  gerinnende  Auflagerung  auf  die  innere 
Arterieofltehe,  als  eise  in  exquisiter  Form  nur  der  Arterie 
zukommende  Krankheit , 

d)  die  so  gewöhnliche  Localisation  der  spontanen  so- 
wohl, wie  der  durch  Infection  gegebenen  Faserstoffkrasen 
in  Form  von  Exsudat  oder  (endogener)  Gerinnung  innerhalb 
der  Gefasse  (Capillaren)  in  den  Lungen .  als  dem  arteriali- 
sirenden  Organe  und  daneben  die  noch  ausgezeichnetere  Be- 
ziehung der  tuberculdaen  Krase  zu  dem  genannten  Einge- 
weide ,  —  hiemit  ferner 

e)  auf  einer  Seite  die  eminente  Entwicklung  des  Lun- 
genorgans als  Disponent  zu  den  Faserstoflfkrasen  Im  Allge- 
meinen und  zur  tuberculdaen  Modiflcation  derselben  im  Be- 
sondern ,  —  dagegen 

f)  auf  der  andern  Seite  die  eminente  Immunität,  welche 
exquisite  Venositit  und  Cyanose  gegen  Faserstoffkrasen  zumal 
die  höheren  Grade  (die  croupösen)  Oberhaupt ,  im  Besondern 
aber  (nach  8.  4t7)  gegen  die  tuberculöse  Krase  involvirt,  — 

so  wird  man  zu  dem  wichtigen  und  einflussreichen 
Schlüsse  geführt ,  dass  Arterialit&t,  arterielle  Aus- 
bildung des  Fasers  toffs  vor  Allen  den  cardi- 
nalen  Charakter  der  tuberculösen  Krase  con- 
s  t  i  t  u  i  r  e. 

Die  qualitative  Alienation  des  Blutes  in  seinem  Faser- 
stoff erläutert  auch  hier  wie  bei  den  Faserstoffkrasen  höheren 
Grades  überhaupt  die  Erscheinung,  dass  bei  völlig  herab- 
gekommenen allerdings  an  Faserstoff,  ja  überhaupt  blut- 
armen Individuen  fortan  Tuberkel  ausgeschieden  wird,  in- 
dem, wie  S.  503  von  den  Faserstoffkrasen  überhaupt  be- 
merkt worden  und  wie  hier  insbesondere  hervorzuheben  ist, 
jedes  vorhandene  Minimum  von  Faserstoff  als 
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tuberculös-dy skrasisch  in  Form  von  Tuberkel 
ausgeschieden  wird.  —  Es  erklärt  diess  den  unserer 
Begründang  des  Tuberkels  in  einer  Faserst ofTkrs.se  anschei- 
nend und  in  so  ferne  widersprechenden  Befund  von  Faser- 
stoffmangel in  Individuen  mit  florider  Tuberkelausscheidung, 
als  man  sich  dabei  immer  und  als  Hauptsache  eine  Hyperi- 
nosis  denkt. 

Die  tuberculöse  Krase  selbst  mag  auf  mancherlei  zu- 
fällige Weise  durch  Combination  mit  andern  dyskrasischen 
Constitutionen  der  Säftemasse  modificirt  werden,  woher  denn 
die  Varietäten  des  Tuberkels,  die  er  in  mancherlei  Rück- 
sichten darbietet ,  wenigstens  zum  Theile  abgeleitet  werden 
dürAen.  (Vgl.  S.4M.) 

Die  tuberculOse  Krase  ist  gemeinhin  eine  protopathi- 
sche, oft  genug  aber  geht  sie  aus  andernKrasen  hervor; 
namentlich  ist  die  Umsetzung  der  typhösen ,  der  exanthema- 
tischen  Hypinose  zur  croupös-tuberculösen  Krase  häufig  und 
von  dem  grüssten  wissenschaftlichen  und  praktischen  Interesse. 

Auf  die  tuberculöse  Krase  folgt,  in  Erschöpfung  des 
Faserstoffs  begründet,  deflbrinirter  Zustand  des  Blutes  als 
Albuminose  und,  soferne  sofort  nach  Erschöpfung  des  Fibrins 
auch  das  Albuinen  —  wahrscheinlich  in  Folge  einer  vom  Fa- 
serstoff auf  dasselbe  übertragenen  Erkrankung  —  zu  Exsu- 
dationen  in  Form  von  acutem  albuminösen  Tuberkel ,  von 
speckiger  Infiltration  des  Leber-,  Milz-,  Nierenparenchyms, 
von  genuiner  Bright'scher  Krankheit  u.  s.  w.  verwendet 
wird,  der  Zustand  von  Hydrfimie  und  Anämie. 

Die  Leichen  tuberculOser  Individuen  bieten  entsprechend 
der  fortan  Statt  gehabten  Verwendung  grosser  Mengen  von 
Proteinstoffen  zu  Tuberkel  allgemeine  Abmagerung ,  neben 
Consumtion  des  Fettes ,  des  Knochenmarkes  Schlaffheit  und 
Abmagerung,  Blässe,  besonders  der  Muskeln ,  als  eine  fast 
pathognomischc  Erscheinung  Fettinfiltration  der  Leber,  sofort 
die  übrigen  eben  vorhin  genannten  Erkrankungen  (Infiltratio- 
nen) der  Leber,  Milz,  der  Nieren,  endlich  Ödeme  und  Wasser- 
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wuchten  dar.  Dan  Blot  ist  neben  meist  nur  sehr  geringen  Fascr- 
stoffgerinnungen  flüssig,  klebrig,  dankelrotb,  oder  aber  es  ist 
bis  auf  sehr  geringe  weiche  Coagula  dünnflüssig  ,  wässerig, 
blass-röthlich,  einem  Fleischwssser  ahnlich.  Wo  sieh  namhaflo 
Faserstoff- Coagula  (Hyperinose)  vorfinden,  dort  bieten  diese 
die  den  Faserstoffkrasen  zukommenden  Charaktere  dar,  nebst- 
bei  aber  siebt  man  nicht  gar  selten  in  ihnen  tuberkelartige 
Concretionen  (Tubereulisation)  ,  welche  durchaus  in  ihrem 
elementaren  Bestände  mit  dem  aus  dem  Gefasssysteme  aus- 
geschiedenen Tuberkel ,  dem  Tuberkel  der  Gewebe  überein- 
kommen. —  Bei  croupflser  Tuberkelkrase  kömmt  es  bis- 
weilen eben  so,  wie  bei  den  genuinen  croupösen  Krasen  schon 
im  Leben  zu  (gelben)  Faserstoff  -  Gerinnungen  tuberculöser 
Natur  innerhalb  des  Gefässsystcms,  im  Herzen  und  in  grösse- 
ren Gefassen  sowohl,  als  auch  in  der  Capillarität  (Tuberkel- 
ablagerung ,  tuberculöse  CapiUar-  Phlebitis). 


Pyämie,  Eiterblut. 


Wir  reihen  die  Pyämic  an  die  Faserstoffkrasen  wegen 
ihrer  Verwandtschaft  mit  der  croupösen  Krage,  mit  deren 
Producten  der  Eiter  eine  so  häufige  Combination  eingeht. 
Dabei  verhehlen  wir  uns  nicht  einen  leicht  möglichen  Irr- 
thum ,  an  dem  die  bisherige  Lehre  von  Pyämie  (namentlich 
als  Eiterinfection)  überhaupt  leiden  mag,  den  nämlich  ,  das» 
man  den  seiner  Natur  nach  albuminösen  Normaleiter  in  jener 
Lehre  mit  zerflossenen  croupös- fasers  torigen  Producten  — 
in  reiner  oder  aber  mit  Normaleiter  combinirter  Form  —  ver- 
wechselt. Es  lassen  hieran  insbesondere  denken  die  blande 
Beschaffenheit  des  Normaleiters  in  Rücksicht  seines  Verhal- 
tens zu  Geweben ,  so  wie  viele  im  Einklänge  hiemit  augen- 
scheinlich durch  Eiteraufnahme  veranlasste  Fieber,  welche 
durchaus  nicht  den  bösartigen  Character  der  so  gefürchteten 
Pyämie  entwickeln  und  die  wohl  Veranlassungen  gaben,  dass 


Digitized  by  Google 


525 


viele  Beobachter  die  Wichtigkeit  der  Eiteraufhahme  ins  Blut 
läugnen. 

Nach  dieser  zu  wiederholten  sichtenden  Versuchen  auf- 
fordernden Vorbemerkung  wollen  wir  von  Py&mie  im  herge- 
brachten Sinne  handeln. 

Keine  Krase  ist  wohl  mehr  im  Stande  zu  erweisen ,  dass 
sämmtliche  pathologische  Localprocesse  mit  ihren  endogenen 
(innerhalb  der  Capillaritat  zu  Stande  kommenden)  und  ihren 
exsudirenden  Producten  auch  selbstständig  in  der  Gesammt- 
blutmasse  —  als  allgemeine  —  Statt  finden ,  d.  i.  es  gibt  so 
gut  wie  eine  locale  Eiterproduction  auch  eine  spon- 
tane primitive  in  der  Gesainmtblutmasse  —  primitive 
Pyümie. 

In  der  Pyämie  rauss  man  zwei  verschiedene  Grade  oder 
Stadien  wohl  unterscheiden ,  wenn  man  verschiedene  Facta 
zusammenreimen  und  in  der  Charakteristik  der  Pyämie  nicht 
in  Widersprüche  verfallen  will.  Jene  Facta  sind  einerseits 
Gerinnbarkeit  und  Ausscheidung  von  Faserstoff,  andererseits 
Destruction  des  Faserstoffs.  Die  letztere  kann  sich  als  ein 
höherer  Grad ,  als  ein  consecutives  Stadium  aus  der  ersteren 
entwickeln ,  aber  es  kann  der  höhere  Grad  auch  ursprüng- 
lich, ohne  den  vorangegangenen  minderen  (ersten),  als  pro- 
topathische Krase  auftreten. 

In  dem  minderenGrade  charakterisirt  sich  die  Blut- 
krase  durch  quantitativ  excedirende  Production  von  Faserstoff 
(Hyperinose) ,  der  zugleich  qualitativ  erkrankt  ist;  er  ist 
durch  einen  hohen  Grad  von  Gerinnfähigkeit  und  von  Nei- 
gung zur  Ausscheidung  aus  der  Blutmasse  ausgezeichnet 
und  erweist  sich  als  croupöser,  schmelzender  Faserstoff. 
Diese  Hauptzüge  der  Krase  erläutern  die  folgenden  Erschei- 
nungen : 

Die  Faserstoff-Gerinnungen  innerhalb  des  Gefässsystems 
zeichnen  sich  durch  Opacitat,  mattweisslich  -  gelbliche  ,  ins 
Grüne  ziehende  (von  eingeschlossenem  Blute  grauröthliche) 
Färbung  aus ,  sie  sind  weich,  dabei  aber  zähe,  das  in  ihnen 
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eingeschlossene  Serum  molkig  - trübe.  Bei  genauerer  Unter- 
suchung bestehen  sie  ans  einer  schollenartigen  Grundlage 
mit  etwaigen  Rudimenten  von  Faserstofffasern  ,  deren  Stelle 
eine  grosse  Menge  von  feiner  Punktmasse  einnimmt ,  nebst- 
dem  aus  Kernen  und  kernhaltigen  Zellen ,  deren  Kerne  bei 
Einwirkung  von  Essigsäure  sich  in  verschiedenen  Graden  bis 
zur  vollkommenen  Spaltung  den  Eiterkernen  ähnlich  zeigen. 
Bisweilen  finden  sich  in  ihnen  kleine  tuberkelartige  Herde, 
weiche  aus  einer  Anhäufung  der  Elemente  des  Eiters  beste- 
hen. —  Während  des  Lebens  entstanden ,  erweichen  sie  mit 
Verflüssigung  jener  Grundlage  au  einem  dem  Eiter  desto 
mehr  gleichen  Fluidum ,  je  mehrere  Eiterzellen  in  sie  ein- 
gegangen sind. 

Dieser  Krase  kömmt  im  entwickeltesten  Grade  die  Eigen- 
tümlichkeit au,  sich  rasch  nach  einander  in  vielen  Herden 
zu  localisiren.  Neben  höchst  acuten  Entzündungen  mit  eite- 
rigem Exsudate  auf  Schleimhäuten,  serösen  Häuten,  im  Zell- 
gewebe erscheinen  derlei  Herde  in  den  verschiedensten  Or- 
ganen und  Geweben,  und  zeichnen  sich  durch  meist  geringen 
Umfang  und  scharfe  Begrenzung  aus.  Sie  treten  als  rasch  ent- 
stehende rotbelnfarctenin  den  Geweben  auf,  die  eben  so  rasch 
mit  Necrosirung  und  ulceröscr  Schmelzung  der  inbegriffenen 
Gewebe  zu  gelbem,  gelb  -  grünlichen  Eiter  zerfliessen,  und 
desshalb  und  wegen  dem  Mangel  von  Merkmalen  vorange- 
hender Entzündungen  den  Namen  von  Eiterablagerun- 
gen, Eiterdepots,  Eitermetastase  erhalten  haben. 
Wir  haben  uns  über  den  anatomischen  Vorgang  hierbei  aus- 
gesprochen und  erkannt ,  dass  diese  Processc  (gleich  andern 
unter  Faserstoff  krase  zu  Stande  kommenden)  im  Wesentli- 
chen in  einer  spontanen  Gerinnung  des  Blutes  (in  seinem 
Faserstoffantheile)  in  den  Capillargefässen  und  sofortiger 
Schmelzung  dieser  Gerinnung  mit  ulceröser  Corrosion  der 
Gefassh ante  und  der  anstossenden  Gewebe  bestehen,  zu  wel- 
chem Processe  sich  erst  Entzündung  mit  ähnlichen  Produk- 
ten als  Entzündungshof  in  der  Umgebung  hinzugesellt.  Eben 
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solche  Gerinnungen  entstehen  in  grösseren  Gefässen  und  im 
Herzen  selbst  in  Form  eiterig  schmelzender  Vegetationen. 

Das  Blut  erscheint  neben  dem  in  Form  der  eben  geschil- 
derten Gerinnungen  ausgeschiedenen  Fibrin  klebrig-flüssig, 
ins  Rothbraune  gefärbt,  zu  einer  dünnen  Schichte  ausgebrei- 
tet mit  kleinen ,  weichen,  rothen  Partikeln  vermischt,  welche 
sich  als  Aggregate  von  Eiterkern  und  Eiterzelle  nebst  Blut- 
körperchen in  einem  hyalinen  Gerinnsel  ausweisen. 

Die  Leichen  bieten  in  Folge  der  massenreichen  Aus- 
scheidung von  Fibrin  einen  dem  S.  515  erörterten  ähnlichen 
Habitus  dar:  Ausgebreitete  ins  Braunrothe  ziehende  Livo- 
res,  Hypostasen,  Imbibition sröthen  der  Gewebe,  Mangel 
an  Bigor ,  schlaffe  Musculatur  ,  matsche,  teigige ,  collabirte 
Parenchvme  u.  s.  w. 

Die  höheren  Grade  der  Eiterkrase  bestehen 
in  Destruction  des  Faserstoffs ;  Verflüssigung  des  Blutes  und 
Missfärbung  desselben ,  —  Zersetzung  (Sepsis)  des  Ge- 
sammtblutes,  welcher  das  rasche  ulceröse  und  brandige  Zer- 
fallen der  Gewebe  in  den  Localprocessen  entspricht. 

Je  intensiver  die  Steigerung  der  Krase,  desto  mehr  ver- 
mi8st  man  jene  vorbemerkten  sog.  Ablagerungen,  nur  auf  dem 
Übergange  zu  den  höheren  Graden  kommen  noch  dergleichen 
vor,  welche  mit  den  inbegriffenen  Geweben  rasch  zu  einer 
schmutzig -braunen,  Kaffeesatz  -  ähnlichen ,  oder  grünlich- 
bräunlich missftrbigen,  zunderartig  zusammensinternden, 
übelriechenden  pulpösen  Masse  zerfallen.  Dieselbe  Metamor- 
phose betrifft  die  Exsudate  und  deren  Substrate.  In  dem  h  ö  c  fa- 
sten Grade  endlich  entstehen  passive  Stasen  des  zersetzten 
Blutes  in  grosser  Ausbreitung,  in  welchen  mit  dem  stagni- 
renden  Blute  auch  die  Gewebe  mit  dunkler  Imbibition«-  und 
hämorrhagischer  Rothe  necrosiren. 

Die  Leichen  der  an  einer  zu  diesen  Graden  gediehe- 
nen Pyämie  Verstorbenen  bieten,  nebst  den  etwa  aus  dem  frü- 
heren Stadium  herstammenden  localen  Processen  in  äussern 
und  inneren  Gebilden ,  mit  langer  Beibehaltung  der  thieri- 
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sehen  Wirme  geringen  bald  vorübergehenden  Rigor,  Erschlaf- 
fung nnd  Blässe  der  Muskeln ,  insbesondere  Entfärbung  and 
Zerreisslichkeit  des  Herzfleisches ,  rasche  Fäulniss  mit  aus- 
gebreiteten ins  Braune  ziehenden  Todtenflecken  dar.  Die  Pa- 
renehyme  sind  erschlafft ,  leicht  zerrcisslich ,  serös  durch- 
feuchtet ,  blass  oder  von  Hyperamie  und  von  Imbibition  auf- 
gelösten Blutroths  in  verschiedener  Nüancirung  missfarbig 
roth.  Die  Lungen  sind  insbesondere  der  Sitz  von  bypostati- 
seber  Congestion  mit  dunkler,  ins  Kirschrothe ,  ins  Braune 
ziehender  Färbung.  Das  Blut  im  Herzen  nnd  denGefässstäm- 
men  ist  neben  geringen,  gallertartig-weichen  zerflies  senden, 
cruorhaltigen  rothen  und  dabei  zuweilen  ins  Grünliche  fal- 
lenden Gerinnungen,  kirschroth  ,  klebrig,  oder  aber  dünn- 
flüssig ins  Braunrothe  fallend  ,  sein  FarbstofT  in  die  Gefäss- 
häute ,  in  das  Endocardium  imbibirt. 

Die  Pyämie  ist  nicht  selten  eine  primitiv  e  (protopa- 
thische oder  deuteropathische,  d.  i.  aus  andern  anomalen  Kra- 
nen z.  B.  der  typhösen  ,  exanthematischen  hervorgehend) , 
gewöhnlicher  aber  ist  sie  eine  consecutive  d.  i.  die  Folge 
von  Eiteraufnakme  in  die  Blutmasse ,  von  Infection ,  welche 
auf  die  bekannten  verschiedenen  Weisen  (vergl.  S.  600)  zu 
Stande  kömmt,  nämlich: 

a)  Durch  Aufnahme  von  Eiterplasma  mittelst  der  Lymph- 
gefasse  oder  unmittelbar  mittelst  der  Blutgefässe  selbst  (Ei- 
ter-Resorption) ,  —  es  ist  an  ihrem  Zustandekommen  un- 
geachtet der  grösseren  Dichtigkeit  des  Eiters  gegenüber  je- 
ner des  Blutes  nicht  zu  zweifeln. 

■ 

6)  Durch  Aufnahme  von  Eiter  in  wie  immer  eröffnete 
Blutgefässe ,  zumal  in  starreren  die  Gefässmündungen  offen 
erhaltenden  Gebilden ,  —  wohin  auch  die  Aufnahme  von  in 
die  Höhle  grösserer  Blutgefässe  exsudirtem  Eiter  gehört. 

c)  Besonders  durch  Abfluss  des  in  einem  örtlichen  Pro- 
cesse  innerhalb  der  Gefösse  producirten  Eiters  nach  den  Ve- 
nen hin. 

Dies»  gilt  von  den  beiden  Graden  der  Pyämie,  von  denen» 
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wie  oben  bemerkt,  der  zweite  auch  selbstständig  vorkömmt 
und  zwar  gegeben  durch  Infection  des  Blutes  mit  einem  durch 
Stagnation  zersetzten  ,  faulenden  Eiter.  Es  gehören  hieher 
nebst  andern  auch  die  Infectionen  ausgehend  von  Wundver- 
giftungen mit  Cadaver  -  Eiter.  —  Dar  c  et  hat  die  Krankheit 
durch  Injection  mit  faulendem  Eiterplasma  hervorgerufen,  eine 
Krankheit,  zu  der  sich  die  mindern  mit  Hyperinosis  einherge- 
henden Grade  der  Pyämie  spontan  ,  wahrscheinlich  in  Folge 
von  Oxydation  des  Eiters  im  Blute  im  Kespirationsprocesse, 
als  zu  einer  eiterigen  Sepsis,  Necrose  des  Blutes 
steigern. 

Wenn  es  sich  frägt,  welcher  der  constituirenden  Bestand- 
theile  des  Eiters  aufgenommen  werden  müsse ,  um  Pyämie 
zu  veranlassen,  so  dürfte  man  dadurch,  dass  in  den  Fällen, 
wo  Eiter  in  toto  z.  B.  als  Exsudat  in  ein  Gefässrohr  in  das 
Blut .  aufgenommen  wird ,  gemeinhin  eine  intensivere  Infec- 
tion zu  Stande  kömmt,  als  in  jenen ,  wo  —  zum  Mindesten 
höchst  wahrscheinlich  —  bloss  durch  Resorption  das  Eiter- 
plasma ins  Blut  gelangt,  sich  bestimmt  sehen  zum  Schlüsse, 
dass  die  Eiterzelle  eigentlich  das  den  Process  der  Pyämie 
veranlassende  sei.  Allein  abgesehen  davon  ,  dass  in  dem  er- 
sten Falle  grosse,  hinreichende  Mengen  von  Eiter  aufgenom- 
men werden  gegenüber  dem  kleinen  Quantum,  welches  durch 
Resorption  ins  Blut  gelangen  kann,  steht  der  Ansicht,  welche 
einem  oder  dem  anderen  Bestandteile  —  der  Eiterzelle  oder 
dem  Eiterplasma  —  die  Prärogative  zuerkennen  wollte  y  die 
primitive  Pyämie  entgegen.  Mehr  als  hierauf  kömmt  es  ohne 
Zweifel  hier  auf  die  Natur  des  Eiters  an  und  es  ist  wohl  selbst 
eine  namhafte  Menge  von  in  das  Blut  gelangtem  normalen, 
blandenEiter  von  geringerem  Belange  als  eine  geringere  Quan- 
tität einer  eiterartigen  Jauche.  —  Dass  die  Eiterzelle  im 
Blute  durch  Obstruction  der  Capillar- Gefässe  d.  i.  auf  me- 
chanische Weise  —  oder  eben  so  auch  andere  Zellengebilde 
selbst  von  ansehnlicherem  Umfange,  z.  B.  manche  Carcinom- 
zellen  —  die  Entstehung  der  sog  Ablagerungen  (Metasta- 
Rokitanaky  Anatomie.  I.  Bd.  34 
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*cn)   veranlassen,  kann  zur  Stunde  kaum  einen  Glauben 

Die  Pyimie  tödtet  sehr  häufig ,  als  eitrige  Sepsis  wobl 
immer  ,  jedoch  ffehcn  selbst  ziemlich  hohe  Grade  derselben 
in  Genesung-  Ober.  Diess  geschieht  ohne  Zweifel  tbeils  durch 
eine  der  Metamorphose  des  Fibrins  aboliche  Umsetzung  des 
Kiters,  theils  aber  dorch  Ausfuhrung  des  Eiters  in  Exsuda- 
tionsprocessen,  namentlich  auf  grossen  Schleimhäuten  z.  B. 
jener  des  Darmtractus.  Von  Ausscheidung  des  Eiters  durch 
Secretionsprocesseist  namentlich  die  mit  Schwinden  von  Eiter- 
ergüssen einhergehende  Ausscheidung  durch  die  Nieren  eine 
viel  besprochene  Erscheinung.  Die  Eiterzelle  im  Harne  so  wie 
in  dem  Exsudate  muss,  soferne  sie  einerseits  als  solche  nicht 
resorbirt  werden ,  andererseits  eben  so  wenig  aus  den  Blut- 
gefässen in  die  Harnkanalchen  gelangen  oder  Oberhaupt  aus 
den  Blutgefässen  exsudiren  kann  ,  in  den  Harnwegen  oder 
im  Exsudate  aus  dem  ausgeschiedenen  Plasma  neu  entstehen. 


t.  Venositflt,  Albuminose  —  Hrpinosis  (Simon). 

Diese  Constitution  des  Blutes  Charakter!- 
sirt  sich  durch  Mangel  an  Faserstoff,  Über- 
wiegen des  Albumens  und  meisthin  auch  der 
Blutkörperchen.  Das  Blut  ist  im  Allgemeinen  dickflüs- 
sig, klebrig,  dunkelroth ,  enthalt  keine  oder  nur.  geringe 
weiche ,  klebrige ,  vielen  Cruor  einschliessende ,  gallertar- 
tige Gerinnungen. 

Sie  hat  ein  sehr  weitläufiges  Gebiet;  sie 
umfasst  nämlich  eine  grosse  Menge  von  speciellen  Krasen, 
welche  einerseits  ihre  Verwandtschaft  durch  die  eben  ange- 
gebenen allgemeinen  Charaktere  der  Blutmasse ,  durch  die 
gleichnamigen  Umsetzungen ,  welche  viele  derselben  einge- 
hen ,  durch  die  Gleichartigkeit  ihrer  Producte  im  Allgemei- 
nen beurkunden ,  andererseits  aber  sich  hinwiederum  durch 
besondere  Artung  ihrer  Producte,   durch  ganz  speciilsche 
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Beziehungen  zu  gewissen  Geweben  und  Organen  (Localisa- 

tion)  unterscheiden. 

In  ihren  Bereich  gehören  nebst  anderen  die  bedeutend- 
sten und  gefährlichsten  acuten  und  chronischen  Krankheiten : 
Plethora  (allg.  Hyperämie)  ,  die  Venosität  von  Lungen  und 
Herzkrankheiten,  die  acuten  Exantheme  (zumal  Scharlach 
und  Morbillus)  ,  die  sogenannten  Substantiven  Fieber,  chron. 
Rheumatismus  und  Gicht,  Rhachitismus ,  der  Typbus,  die 
Cholera  asiatica ,  die  sog.  acute  Tuberculose ,  die  B  r  i  g  h  t'- 
sche  Krankheit  und  die  speckartigen  Infiltrationen  der  Leber, 
Milz,  der  Nieren,  die  Osteomalacie,  der  Krebs,  ferner  die 
Krasen  bei  acuten  Convulsionen  ,  bei  Tetanus ,  Hydrophobie, 
bei  Krankheiten  der  Nervencentra ,  bei  chronischen  Geistes- 
und GemOtbskrankbeiteu ,  chronischen  Metallvergiftungen 
zumal  Bleivergiftung ,  bei  Vergiftungen  mit  narco  tischen 
Hubstanzen ,  endlich  die  Krasen  bei  Siechthum  und  Tabes- 
cenz  nach  acuten  erschöpfenden  Krankheiten ,  bei  den  sog. 
stickflüssigen  Todesarten  überhaupt. 

Das  Wesen  der  speciellen  Krase  bei  so  heterogenen  Zu- 
standen aufzufinden ,  ist  die  Aufgabe  künftiger  Zeiten  und 
nicht  ^wobl  der  Anatomie  ,  sondern  der  Chemie. 

Bei  vielen  acuten  Krasen  kömmt  es  nicht  selten  zu  einer 
septischen  Destruction  des  Albumens  und  sofort 
zu  putrider  Zersetzung  der  Gesammt-Blutmasse.  Insbeson- 
dere findet  diess  bei  den  exanthematischen  und  der  Typhus- 
Krase ,  bei  acuten  Convulsionen  häufig  Statt.  —  Ausserdem 
kommen  bei  den  acuten  Krasen  häufig  Umsetzungen 
vor  und  zwar  vor  Allen  zu  croupöser  Krase,  Pyamie.  Häufig 
erscheint  eine  Übersäurung  der  Blutmasse,  die  sich  in 
Friesel ,  in  den  acuten  Erweichungen ,  zumal  der  Magen- 
Schleimhaut,  localisirt. 

Die  fragliche  Krase  ist  bald  eine  protopathische  — 
habituelle,  persistente,  mit  der  Individualität  innig  verwebte 
oder  vorübergehende  acute  —  bald  eine  denteropathi- 
sche  —  z.  B.  im  Gefolge  erschöpfender,  namentlich  defi- 

34  * 
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bringender  Krankheitsprocesse ;  sie  ist  ferner  eine  durch 
Gifte,  Miasma,  Contagium  angeregte  p rimitive  oder  eine 
durch  Krankheit  der  Solida  z.  B.  organische  Herzkrankheit, 
durch  Neurose  gesetzte  secundare  Blutskrankheit. 

Die  unter  ihrem  Einflüsse  gesetzten  Producte  fExsudate 
und  Neubildungen)  sind  durch  vorwiegenden  Albumen-Gehalt, 
durch  sehr  untergeordnete  Gerinn fähigkeit ,  Mangel  an  Or- 
ganisationstrieb ,  Verharren  auf  embryonalen  Stufen  der  Ge- 
websbildung  ausgezeichnet. 

Im  Gefolge  namhafter  Exaudationen  tritt  nicht  selten 
Ifydramie  auf,  oder  aber  es  folgen  theerartige  Ein- 
dickung  der  Blutmasse,  A n i m i e.  Jene  entwickelt 
sich  auch  ohne  merkliche  seröse  Ausscheidung  in  Folge  an- 
derweitigen Verbrauchs  von  Wasser  im  Krankheitsprocesse, 
Anämie  bleibt  gewöhnlich  in  Folge  von  Zerrüttung  des  Ner- 
vensystems zurück. 

Mehrere  von  den  hieher  gehörigen  acuten  Krasen  haben 
eine  eminente  Beziehung  zu  Schleimhäuten  und  namentlich 
zu  deren  Follikelapparat ,  zum  Lymphdrüsensystem ,  zu  den 
allgemeinen  Hecken  ,  zur  Milz. 

Die  Leichen  zeigen,  zumal  bei  den  acuten  Krasen,  dunk- 
lere Färbung  der  allgemeinen  Decken,  rasch  entwickelte  aus- 
gebreitete und  sehr  dunkle  Todtenflecken ,  baldige  Ffiulniss, 
einen  sehr  starken,  jedoch  meist  bald  vorübergehenden  Rigor, 
Erschlaffung,  Matschsein  der  Parenchyme.  Ganz  ausgezeich- 
net sind  die  Hyperämien  und  Stasen  in  den  verschiedensten 
Organen  ,  die  nicht  selten  zu  Hfimorrhagien  geworden  sind. 
—  Bei  der  thecrartigen  Eindickung  des  Blutes  sind  die  Lei- 
chen im  hohen  Grade  abgemagert  oder  vielmehr  geschrumpft, 
trocken,  die  allgemeinen  Decken  blaulich  -  grau  ,  livid. 

Von  diesen  Krasen  wollen  wir  die  wichtigsten  einer 
näheren  anatomischen  Erörterung  ,  theils  einzeln  ,  theils 
wo  sich  zur  Stunde  keine  zureichenden  Differenzen  erheben 
lassen,  in  natürliche  Gruppen  gesammelt,  unterziehen. 
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a)  Plethora. 

Sie  ist  charakterisirt  durch  Übermaass  au  Blut, 
durch  Überwiegen  der  Blutkörperchen  Ober  das 
Fibrin,  saturirt  rot  he»,  klebriges  Blut.  Sie  invol- 
virt  im  geraden  Verhältnisse ,  je  weniger  vom  Blute  die  arte- 
rielle  Umwandlung  eingehen  kann,  desto  mehr  und  desto 
augenscheinlicher  Venosität  desselben. 

Sie  kommt  unter  zwei  verschiedenen  contrastirenden 
Verhältnissen  vor.  Ein  mai  neben  florider  Ernährung  der 
Gewebe,  MuskelfQUe ,  namentlich  reichlicher  Zellgewebs- 
und Fettbildung  —  das  andere  Mal  als  ein  ganz  beson- 
ders auffallendes  Phänomen  neben  allgemeiner  Abmagerung, 
Tabes  der  Solida  (sog.  nervöse  Tabes).  Zumal  hat  man  un- 
ter den  letzteren  Umständen  sie  bei  ganz  zarten  Kindern  (in 
den  ersten  Lebensmonaten)  und  bei  gemOthskranken  Erwach- 
senen (Hypochondriasis  ,  Melancholie  u.  s.  w.)  zu  beobach- 
ten Gelegenheit. 

In  den  Leichen  ist  die  Überfüllung  des  Gefässsystems 
überhaupt,  nebstdem  je  nach  Umstünden  vorstechende  Hy- 
perämien verschiedener  Organe,  namentlich  bald  der  Lungen, 
bald  des  Gehirns ,  bald  der  Leber  und  des  Pfortadersystems 
überhaupt  augenscheinlich.  Je  nach  dem  Grade  der  Krase 
sind  die  sämmtlichen  Weichgebilde  mehr  oder  weniger  dunk- 
ler gefärbt,  bei  abgemagerten  Individuen  die  allgemeinen  De- 
cken an  ausgebreiteten  Stellen  blauroth  oder  fast  allenthal- 
ben gleichförmig  schmutzig-bläulichgrau  gefärbt. 

Die  Plethora  disponirt  zu  Congestionen ,  zu  Hämor- 
rhagien ,  zu  blenorrhoischen ,  zu  albuminösen  und  serösen 
Ausscheidungen ,  die  je  nach  dem  Organe  und  je  nach  ihrer 
Quantität  mehr  oder  weniger  wichtig  sind.  Insbesondere  sind 
bei  fettleibigen,  mit  dem  sog.  Habitus  quadratus  (apoplecücus) 
begabten  Personen  Hyperämien  der  Lungen  häufig,  ja  durch 
diese  wird  die  Plethora  bei  solchen  ungemein  oft  an  und  für 
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sich  sowohl ,  als  auch  ganz  besondere  durch  acute  seröse 
Ausscheidung  in  die  Bronchien  und  Lungenzellen  —  acutes 
Lungenödem  —  schnell  tödtlich.  Die  Plethora  veranlasst  fer- 
ner Erweiterung  des  Herzens,  zu  der  sich  im  Verlaufe  Mas- 
senzunahme (Hypertrophie)  hinzugesellt. 

b)  Typhuskrase,  typhöse  Krase. 

Wir  stellen  die  Typhuskrase  den  andern  (weiter  un- 
ten folgenden)  speciflschcn  Krasen  voran ,  weil  ihre  anatomi- 
schen Zeichen  am  ausgeprägtesten  sind  und  weil  das ,  was 
sich  an  letzteren  erheben  lässt,  auf  Analogien  mit  der  Ty- 
phuskrase hinausläuft. 

Sie  enthält  ganz  und  gar  das  Wesen  der  Typhuskrank- 
heit und  ist  die  Grundlage  aller  ihrer  Erscheinungen  ,  der 
materiellen  Veränderungen  sowohl,  als  der  functionellen 
Störungen. 

Die  Typhuskrase  zeichnet  sich  durch  dieDestruc- 
tion  —  Verminderung — der  Fibrin  und  das  ver- 
haltnissmässige  Vorwaltendwerdcn  der  B 1  u  t- 
kfigelchen  aus.  Das  typhöse  Blut  ist  in  verschiedenem 
Grade  flüssig,  von  einer  dunkelrothen  ins  Violette  ziehenden 
Färbung,  es  bildet  wenige,  lockere,  weiche  und  feuchte, 
zerfliessliche,  von  Imbibition  des  im  Plasma  aufgelösten 
Farbstoffs  rothe  Gerinnungen  oder  gar  keine. 

Die  Leichen  Typhöser  fallen  auf  durch  die  dunkle,  schmu- 
tzig-blaugraue Färbung  der  allgemeinen  Decken,  dunkel-blau- 
rothe  ausgebreitete  Todtenflecken ,  dunkle  braunrothe  Fär- 
bung der  Musculatur  ,  Straffheit  derselben  ,  Trockenheit  des 
Zellstoffs;  die  serösen  Haute,  insbesondere  das  Peritonäum 
sind  matt-graulich,  glanzlos,  bisweilen  von  einer  klebrigen 
Feuchtigkeit  bcscMagen;  alle  Gewebe,  die  im  Contact  mit 
Blut  sind,  erscheinen  von  imbibirtem  Blutroth  in  einer  eigen- 
tümlichen ins  Braun -Violette  ziehenden  Nuance  missfarbig. 
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Nächstdem  sind  dio  verschiedensten  (localen)  Hyper- 
ämien bemerkenswerth ;  sie  entstehen  in  Folge  der  lähmenden 
Einwirkung  des  Blutes  auf  bestimmte  Bezirke  des  Nerven- 
systems in  der  Peripherie  oder  in  den  Centris  5  unter  ihnen 
sind  locale  Hyperämien  der  Schleimhäute ,  der  Lungen ,  des 
Gehirnsund  seiner  Häute,  des  Rückenmarks,  der  allgemei- 
nen Decken  ausgezeichnet.  Häufig  haben  sie  den  Charakter 
der  sog.  Hypostase.  Sie  arten  auf  Schleimhäuten  oft  zu  Hä- 
morrhagien  aus,  ungleich  seltener  ereignen  sich  solche  in 
Parenohymen ,  z.  B.  Gehirnhämorrhagie. 

Die  Typhuskrase  hat  die  ausgesprochen- 
ste Beziehung  zu  Schleimhäuten  und  zum 
Lym phdr ü s en s ystem e  mit  Inbegriff  der  Milz. 
Bei  uns  (in  Mitteleuropa)  ist  es  die  Darm-  und  insbesondere 
die  Ileum  -  Schleimhaut  mit  dem  dahin  gehörigen  Abschnitte 
des  Gekrös  -  Drüsensystems ,  selten  die  Bronchial  -  Schleim- 
haut und  die  Lungen  mit  den  Bronchialdrösen,  im  Norden, 
wie  es  scheint,  mehr  der  letztgenannte  Tractus  der  respirato- 
rischen Schleimhant,  im  Süden  (beim  Pesttyphus)  das  peri- 
phere Lymphdrüsensystem ,  in  denen  sich  die  Krase  locali- 
sirt.  Sie  setzt  auf  dem  Wege  einer  (typhösen)  Entzündung 
in  den  Follikclapparat  des  Darmes  (Ueums)  und  in  die  Gekrös- 
drüsen  ein  eigenartiges ,  in  exquisiten  Fallen  vor  Allem  dem 
medullären  Carcinom  analoges  markiges  Product.  (Vgl.  S  382.) 

Die  sehr  variirende  Consistenz  des  Typhusgebildes  weist 
auf  Differenzen  in  der  Typhuskrase  selbst,  auf  verschiedene 
Grade  von  Gerinnfähigkeit  (Plasticität)  im  typhös- erkrank- 
ten Blutplasma  hin. 

Eiterbildung  kömmt,  wie  wir  ausdrücklich 
bemerken  müssen,  dem  (genuinen)  Typhuspro- 
eesse nieht,  weder  dem  allgmeinen,  noch  dem 
örtlichen  zu.  Wo  sie  immer  vorkömmt ,  liegt  ihr  eine  der 
Umsetzungen  (Degenerationen)  der  Typhuskrase  zum  Grunde, 
von  denen  so  eben  gehandelt  werden  soll. 

Keine  Krase  bietet  so  vielfaches  Interesse  in  Rücksicht 
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aaf  Degeneration  oder  Umsetzung  dar,  als  die  ty- 
pböse. Nicht  nur  gibt  es  solcher  Umsetzungen  mehrere,  son- 
dern sie  sind  zum  Theile  auch  im  Gegenhalte  zur  ursprüng- 
lichen Typhuskrase  durch  ihre  Ausprägung  ausgezeichnet.  — 
Die  Erkenntniss  dieser  Zustände  und  ihre  Auflassung  als 
Degenerationen  oder  Umsetzungen  ist  Oberhaupt  sowohl  von 
dem  grüssten  wissenschaftlichen  Interesse  als  auch  von  der 
grössten  praktischen  Wichtigkeit. 

Solcher  Umsetzungen  gibt  es  nachstehende;  sie  sind 
mehr  oder  weniger  in  der  Blutmasse  sowohl  nachweislich, 
als  auch  insbesondere  in  entsprechenden  localen  Processen 
deutlich  ausgesprochen : 

1.  Umsetzung  zur  croupösen  Krase. 

*.  Umsetzung  zu  Pyamie, 

9.  Degeneration  zu  acuter  Erweichung 
(Übersäuerung  der  Blutmasse), 

4.  Degeneration  zur  Gangrän  —  Sepsis, 
Necrose  des  Blutes. 

1)  Umsetzung  zur  croupösen  Krase.  ImBlute 
taucht  die  Bildung  eines  seiner  Constitution  nach  bei  den 
croupösen  Krasen  cbarakterisirten  Faserstoffs  auf.  Im  Her- 
zen, in  grösseren  Gelassen,  im  CapiUargefasssysteme  ent- 
stehen zerfallende  Gerinnungen  (Vegetationen,  obturirendc 
Coagula,  sog.  Phlebitides  capillares)  ,  vor  Allem  aber  ex- 
sudative Processe,  zumal  auf  Schleimhäuten.  Es  gehören 
zu  solchen  die  im  Verlaufe  des  Typhus  vorkommenden  crou- 
pösen Entzündungen  der  Schleimhaut  der  Trachealwege , 
des  Ösophagus ,  des  Magens  und  Darmkanals  ,  des  weib- 
lichen Sexualorgans ,  croupöse  Pneumonie  u.  s.  w.  Ferner 
ähnliche  Processe  auf  serösen  Hauten  ,  die  gelben  foser- 
stofligen  zerfallenden  Producte  zumal  in  den  typhös  inflltrir- 
ten  Gekrösdrüsen  und  Pcyer'schen  Drusenplexus. 

Sehr  gewöhnlich  äussern  die  Exsudate  eine  schmelzende 
Einwirkung  auf  ihre  Substrate,  zum  Wenigsten  sind  tiefe 
Corrosionen  der  Schleimhäute  unter  den  Exsudaten,  z.B.  nn- 
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nientlich  im  Kehlkopfe  und  am  Kehldeckel  eine  sehr  gewöhn- 
liche Erscheinung. 

Als  Beispiele  dieser  höchst  wichtigen  Umsetzung  mögen 
folgende ,  ohne  weitere  Auswahl  den  in  neuerer  Zeit  vorge- 
kommenen Typhen  entnommene  Fälle  dienen : 

a)  Ein  auf  der  Darmschleimhaut  in  sehr  schlaffen  un- 
merklichen Plaques  bloss  angedeuteter  Typhus ,  dagegen 
eine  violett  -  rothe  markige  Hepatisation  des  linken  unteren 
Lungenlappens  —  Pneumotyphus.  Im  Larynx  zwei  gelbe 
und  eben  so  im  Pharynx  einzelne  derlei  Erosionen  der  Schleim- 
haut, im  Ösophagus  nächst  der  Canüa  und  im  Magen  eine 
croupöse  Exsudation.  In  zwei  angeschwollenen  Gekrösdrü- 
sen  nebst  grau-röthlioher  Typhusmasse  zerfliessende  gelbe 
faserstoffige  Producte  (Herde).  —  Herzblut  dunkelroth  ins 
Violette,  flüssig,  zum  Theil  sehr  locker  geronnen ,  nebstdem 
aber  auch  einige  kleine,  ziemlich  compacte,  gelbe,  opake 
Fibringerinnsel  enthaltend. 

6)  Ileotyphus  mit  Plaques  im  Stadium  der  Rohheit ,  da- 
neben ein  diffuses ,  hie  und  da  die  Schleimhaut  erodirendes 
gelbes  Exsudat  auf  dem  Ileum,  nebstbei  lobuläre  Pneumo- 
nie mit  croupösem  Exsudate. 

Diese  Umsetzung  findet  in  verschiedenen  Perioden  des 
Typhusprocesses  ,  unter  andern  ,  wie  namentlich  aus  voran- 
stehenden Beispielen  ersichtlich  ist ,  schon  sehr  frühzeitig 
Statt.  Es  verdient  bemerkt  zu  werden,  dass  eine  grosse 
Menge  hiehergehöriger  Fälle  in  die  Epoche  der  beginnenden 
Cholera  -  Epidemien  fiel  —  einer  Krankheit,  in  deren  sog. 
typhösem  (auch  sog.  Reaotions-)  Stadium  croupöse  Entzün- 
dungen so  häufig  sind.  (Vgl.  exan thematische  Krase.) 

Hieher  gehört  auch  die  Umsetzung  der  Typhuskrase  zur 
tuberculösen  und  zwar  cro upös- tuber cul ö sen 
Krase.  Ihre  Localisation  betrifft  gemeinhin  die  Lungen  in 
Form  lobulärer,  häufig  genug  einer  umfänglichen  lobären 
Pneumonie ,  pneumonischer  Tuberkelinflltration. 

9.    Eine   zweite   Umsetzung    der  Typhua- 
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krase,  der  vorigen  verwandt,  ist  die  zu  Pyämie 
und  localcr  Eiterpro  duetion.  Sie  findet  meisthin  et- 
wa« spater  als  die  vorige  Statt,  häufig  entwickelt  sie  sich  in 
den  letzten  Stadien  des  örtlichen  Typhusprocesses  auf  der 
Ileumschleimhaut  und  protrahirt  sich  zu  einer  Nachkrank- 
heit des  Typhus.  Ks  gehören  hieher  die  Eiterherde  in  den 
typhösen  Plaques  auf  der  Dannschleimhaut ,  in  den  typhös- 
infiltrirten  Gekrösdrüsen,  die  eiterproducirenden  Zellgewebs- 
entzündungen ,  die  eiterigen  Exsudate  auf  serösen  Hauten  , 
daneben  die  umschriebenen  eiternden  Gerinnungen  im  Capil- 
largefasssysteme  (sog.  Eitermetastasen)  der  Lungen,  der 
Milz ,  der  Nieren  ,  die  furunkelartigen  Infarcten  der  Capil- 
larität  des  Parenchyms  der  Schleimhäute,  der  allgemeinen 
Decken  u.  s.  w. 

3.  Die  Degeneration  zum  acuten  Erwei- 
chungsprocesse,  d.i.  zu  einer  diesem  zum  Grunde  lie- 
genden ,  in  den  Erweichungen  des  Magens  u.  s.  w.  localisir- 
ten  Krase.  Wir  glauben  nämlich  nicht,  dass  die  fraglichen 
Processe  mit  der  putriden  Zersetzung  (auch  Zersetzung 
schlechthin  genannt)  und  den  ihr  angehörigen  Brandschorfen 
zusammen  geworfen  werden  dürfen,  sondern  dass  sie  ganz 
besonderer  Art  seien.  Sie  kommen  als  farbige  (schwarz- 
braune, schwarze)  Erweichungen  (Lösungen)  der  Gewebe 
in  einem  sauren  Fluidum  vorzugsweise  am  Magen  (Blind- 
sacke) ,  am  Ösophagus  —  vorzüglich  links  —  in  den  Lun- 
gen, auf  der  Schleimhaut  des  Cöcums,  auf  der  Harnblase  vor. 

Wir  glauben,  dass  diese  Processe  vom  Blute 
in  derCapillaritä t  der  ge nanntenG ebi  1  de  selbst 
ausgehen  und  in  einer  Säuerung  der  Blut- 
masse, dem  Freiwerden  einer  Säure  im  Blute 
begründet  seien: 

a)  Sie  entwickeln  sich  aus  einer  Hyperämie  und  Stase 
in  dem  betreffenden  Organe  und  zwar  von  dem  in  der  Stase 
begriffenen  Blute  selbst  her,  indem  dieses  die  Wirkung  der 
in  ihm  frei  gewordenen  Säure  in  Form  von  Eindickung  und 
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Coagulaüon  zu  einer  schwarzen  theerartigcn  und  pulverigen 
Masse  zunächst  selbst  erfährt,  worauf  erst  die  Gefässw&nde 
und  die  umgebenden  Gewebe  einer  Lösung  unterliegen ; 

b)  immer  ist  die  Reaotion  der  in  Erweichung  begriffe- 
nen Gebilde  eine  sauere; 

ej  nachweisend  scheint  uns  besonders  die  Turgescenz 
des  Blutes  unter  diesen  Umständen  nach  dem  Magen  -  Blind- 
sacke ,  welcher  unserm  Dafürbalten  nach  im  Vereine  mit  der 
Milz  der  Function  eines  Entsäuerungsapparates  der  Blut- 
masse ,  Behufs  der  unmittelbaren  Secretion  der  Magensäurc 
und  Behufs  der  Leberfunction ,  vorsteht. 

d~)  Eine  sehr  gewöhnliche  Erscheinung  ist  neben  den 
bevorstehenden  Erweichungen  Friesel  mit  sauer  reagirendem 
ßläschcninhalte. 

4.  Degeneration  zur  Sepsis,  putrider  Krase 
—  primäre  Gangrän  der  Solida.  Sie  tritt  entweder  schon  sehr 
frühzeitig  ein,  oder  aber  sie  entwickelt  sich  erst  spater,  d.  i. 
im  Gefolge  des  Typhus  als  Nachkrankheit. 

Das  Blut  und  die  Leichen  zeigen  die  später  eigens  ge- 
schilderten Veränderungen. 

Bei  frühzeitig  entwickeltem  putriden  Charakter  ist  die 
geringe  Ausprägung  des  Typhus  in  seiner  Örtlichkeit  zumal 
in  Bezug  der  Plasticität  seines  Productes  bemerkenswerth : 
die  Peyer'schen  Drüsenplexus  sind  von  einer  serös -albu- 
minösen  Infiltration  geschwellt,  schlaff,  dabei  gleich  der 
Ileumschleimhaut  überhaupt  ecchymosirt. 

Als  localer  Ausdruck  dieser  Degeneration  erscheinen 
nicht  nur  an  den  einer  hypostatischen  Hyperämie  und  Druck 
ausgesetzten  Stellen  (Sacralgegend ,  an  den  Trochanteren) 
Brandschorfe,  sondern  es  entwickeln  sich  auch  an  andern 
ausser  dem  Bereich  einer  Hypostase  gelegenen  Stellen  schnell 
in  brandige  Zersetzung  endigende  Hyperämien  und  Stasen , 
z.  B.  Noma  an  den  Wangen,  den  äussern  weiblichen  Sexual- 
organen u.  dgl. 

Snmmtliche  Degenerationen  können  sich  auf  dem  Typhus- 
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geschwöre  selbst  Iocalisiren  und  (Öhren,  wie  es  die  Lehre  vom 
Ortlichen  Typhusprocesse  auf  der  Dannschleim  haut  erläutern 
wird,  zu  einer  Aber  die  Schleimhaut  hinan  streifenden  De- 
struction  der  Gewebe  und  damit  häufig  zur  Perforation  des 
Darms. 

Ausser  ihnen  hinterifisst  die  Typhuskrase  als  Nachkrank- 
heiten protrahirte  Albuminose  in  Form  der  Bright'schen 
Nierenkrankheit,  Anämie  (mit  Tabes),  Hydrämie  (Ödeme, 
Wassersüchten). 

c)  Exanthematische  Krase. 

Ihr  Gebiet  ist  vom  anatomischen  Stand- 
punkte aus  ungemein  weit.  Möchte  man  nämlich 
noch  so  sehr  die  genannte  Krase  auf  Scarlatina  und  Morbillns 
beschränken  wollen  ,  so  gruppiren  sich  daran  unwillkürlich 
eine  Menge  von  acuten  Blutserkrankungen,  die  sich  zwar 
vor  Allen  auf  grösseren  Schleimhautbezirken  localisiren,  aber 
nicht  selten ,  zumal  in  Epidemien  Exantheme  produciren ,  die 
mehr  oder  weniger  Analogie  mit  dem  genuinen  Morbillus , 
dem  eigentlichen  Scharlach  haben.  Es  gehören  hieher  die  ein 
mehr  oder  weniger  plastisches ,  saturirt  albuminöses ,  gerin- 
nendes oder  kleisterartig  flössiges,  ein  von  vielem  /Serum 
diluirtes  eiteriges,  ein  fast  seröses  Prodnct  auf  Schleimhäu- 
ten setzenden,  das  Schleimhantgewebe  in  einen  Schmelzungs- 
zustand versetzenden  Exsudativprocesse ,  die  Cholera  asia- 
tica,  die  Ruhren,  zahlreiche  puerperale  Processe,  die  acut 
verlautenden  Bauchflusse  (Diarrhöen)  zumal  der  Kinder, 
selbst  der  exanthematische  Typhus ,  endlich  viele  Substantive 
(exanthematische)  Fieber  ohne  Exanthem.  An  der  aussersten 
Grenze  dieses  Gebietes  lagern  sich  sofort  die  bei  tonischen 
Krämpfen  und  bei  Convulsionen ,  bei  Krankheit  der  Nerven- 
ccntra  zu  beobachtenden  Blutserkrankungen.  Endlich  die 
Krase  bei  acuter  Tuberculose.  —  Wir  wollen  übrigens  in 
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diesem  Abschnitte  nur  von  der  exanthematischen  Krase  und 
den  ihr  zunächst  verwandten  sprechen ,  die  andern  dagegen 
in  besonderen  Capiteln  anreihen. 

Am  ausgeprägtesten  ist  die  fragliche  Krase  bei  S Car- 
la tina;  man  hat  auch  die  meiste  Gelegenheit,  sie  an  der 
Leiche  zn  studiren.  Ihr  dem  Grade  nach  mehr  oder  weniger 
gleich  erscheinen  die  Krase  bei  Morbillus  und  die  an- 
dern nach  Obigen  ihnen  beiden  zunächst  stehenden  Blutser- 
krankungen. 

Im  Allgemeinen  hat  die  exan thematisch e 
Krase  die  grösste  Ähnlichkeit  mit  der  typhö- 
sen, nur  ist  dasBlut  noch  flüssiger  und  es  man- 
gelt der  bei  exquisiter Typhusk rase  vorh an den  e 
Stich  ins  Violette,  das  Blut  zieht  mehr  ins  Pur- 
pur- ins  Kirschrothe. 

Die  Leichen  zeigen  einen  gewissen  Turgor,  es  mangelt 
die  den  Typhen  eigene  Straffheit  der  allgemeinen  Decken,  der 
Musculatur ,  die  Trockenheit  des  Zellstoffes ,  es  mangelt  die 
schmutzig-graue  Färbung  der  ersteren ,  die  Haut  ist  viel- 
mehr neben  ausgebreiteten  sehr  saturirten  Todtenflecken  weiss, 
die  serösen  Häute  zeigen  ganz  gewöhnlich  einen  klebrigen , 
fadenziehenden,  farblosen  Beschlag ;  locale  Hyperämien,  zum 
Theile  hypostatischer  Natur,  Imbibition  der  Gewebe  mit  Blut- 
roth sind  ausgezeichnet. 

Neben  diesen  Differenzen  treten  jedoch 
nebst  der  Ähnlichkeit  des  anatomischen  Habi- 
tus des  Blutes  noch  besondere  Analogien  zwi- 
schen typhöser  und  exanthematischer  Krase 
auf.  Diese  sind: 

aj  Die  Beziehung  der  exanthematischen 
Krase  zu  den  Schleimhäuten  und  nebst  ihnen 
zu  den  Lymphdrüsen.  Sie  sind  in  den  bekannten  — 
catarrhalischen ,  erythematoden  u.  dgl.  —  Affectionen  des 
respiratorischen  Schleimhauttractus,  des  gastroentrischen,  in 
den  bekannten  Schwellungen  peripherer  Lymphdrüsen  im  Ver- 
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laufe  der  Exantheme  ausgesprochen;  insbesondere  bezeich- 
nend ist  jedoch  die  Entwickelung  des  Follikelapparats  der 
Krammdannschleimhaut  und  der  Gekrösdrüsen ,  wie  sie  bei 
Scharlach  vorkömmt  und  sich  von  hier  ab  durch  die  ganze 
Reihe  der  analogen  Blutserkrankungen  erhält. 

6)  Die  gleichnamigen  Umsetzungen  der 
Krase,  wie  sie  bei  der  typhösen  beobachtet  werden.  Vor 
Allen  sind  die  Umsetzung  zu  croupöser  Krase  mit  Inbegriff 
der  croupös  -  tuberculösen  mit  den  entsprechenden  localen 
Producten  und  die  meist  sehr  frühzeitige  Degeneration  zur 
(putriden)  Zersetzung  häufig. 

Von  Nachkrankheiten  ist  unter  den  auch  dem  Typhus  zu- 
kommenden eine  protrahirte  Albuminose  als  Bri glit- 
sche Nierenkrankheit ,  zumal  nach  Scarlatina,  besonders 
beachtenswertb. 

Häufig  sind  ferner  im  Gefolge  der  exan thematischen 
Processe  exquisite  Eindicke n  gen  der  Blutmasse 
mit  eminenten  localen  Hyperämien  und  Stasen. 

Variola  scheint  der  ursprünglichen  Krase  nach  keine 
Ausnahme  zu  bilden ,  aber  es  kömmt  ihr  wesentlich  die  bal- 
dige Umsetzung  zu  croupöser  Krase  und  Pyämie  zu.  Letztere 
schleppt  sich  oft  über  die  normale  Frist  hinaus  fort.  Eine 
frühzeitige  Degeneration  zu  putrider  Zersetzung  theilt  sie 
mit  der  exanthematischen  Krase  überhaupt;  indem  sie  der 
Umsetzung  zur  croupösen  Krase  und  zur  Pyämie  vorgreift , 
kömmt  es  natürlich  nicht  zu  den  diesen  Krasen  entsprechen- 
den Producten  im  Exantheme,  sondern  die  Pocken  degeneri- 
ren  zu  den  sog.  fauligen. 

Unter  den  den  exquisiten  Exanthemen  zunächst  angereihten 
Erkrankungen  verdienen  eine  besondere  Erörterung  folgende: 

Eine  grosse  Anzahl  von  zumal  epidemisirenden  P  u  e  r- 
peral fiebern  gehören  unter  dieses  Capitel.  Der  Habitus 
der  Leiche,  so  wie  das  anatomische  Verhalten  der  Blutmasse 
entsprechen  der  exanthematischen  Krase,  überdiess  aber  auch 
das  Vorhandensein  der  oben  angedeuteten  Exsudativprocesse 
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zumal  auf  der  Uterus -Schleimhaut,  die  Natur  der  etwa  vor- 
handenen Exsudate  auf  serösen  Häuten ,  zumal  dem  Perito- 
neum, endlich  die  häufigen  unter  der  Form  von  Erythem 
und  Scarlatina  dabei  vorkommenden  Exantheme.  Diese  puer- 
peralen Processe  sind  durch  häufige  Umsetzung1  zu  croupöser 
Krase  einerseits  ,  andererseits  durch  häufige  rasche  Degene- 
ration zur  putriden  Zersetzung  ausgezeichnet.  Ausserdem 
ist  acute  Magenerweichung  nicht  selten. 

Häufig  localisirt  sich  eine  hieher  geh örigeKrasc 
als  einer  der  oben  erwähnten  Exsudativpro- 
cesse  auf  der  Darmschleimhaut;  es  gehören  hieher 
zahlreiche  acute  Diarrhöen,  die  Dy  sse  n  t  er  ien. 
Sie  werden  häufig  durch  Lähmung  des  Darms,  durch  Erschö- 
pfung tödtlich,  ganz  besonders  wichtig  und  eben  auch  ihrem 
hohen  Grade  nach  ausgezeichnet  ist  aber  eine  in  ihrem  Ge- 
folge Statt  habende  Eindickung  des  Blutes  zu  einer  dunkel- 
rothen  Flüssigkeit  von  thecr-ähnlichem  Ansehen,  syrup-ähn- 
licher  Consistenz.  Sie  wird  unter  den  Erscheinungen  von 
Anämie  in  lebenswichtigen  Organen  —  Gehirn,  Lungen  — 
von  Collapsus  der  Gewebe,  Rigor  (tonischer  Krampf)  musculö- 
ser  Organe  oder  aber  durch  locale  Hyperämien,  z.  B.  des 
Gehirns  tödtlich.  Exanthematische  Erscheinungen  im  Verlaufe 
zumal  der  sog.  Ruhren  sind  etwas  Gewöhnliches. 

Von  Umsetzungen  der  Krase  sind  jene  zu  croupöser 
und  jene  zu  einer  oft  sehr  protrahirten  Pyämie  häufig. 

An  diese  Processe  reiht  sich  unmittelbar  der  Cholera- 
Process  an.  Er  ist  eine  mehr  oder  weniger  rasch  sich  ent- 
wickelnde Hypinose  vom  Habitus  der  exanthematischen ,  die 
sich  auf  dem  sämmdichen  Darmtractus  als  ein  erschöpfender, 
seinen  Prorfucten  nach  mannigfach  ndancirter  Exsudationspro- 
cess  localisirt  und  unter  acuter  Eindickung  der  Blutmasse  und 
den  davon  abhängigen  oben  genannten  Erscheinungen  rasch 
tödtet,  oder  aber  sich  in  ein  sog.  Reactionsstadium  protrahirt. 

Im  ersten  Falle  bietet  die  Cholera-Leiche  eine  schmu- 
tzig blau  -  graue  Färbung  der  allgemeinen  Decken,  Ge- 
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scbrumpftsein  derselben  und  dei  Zellstoff.«  mit  pflanzenartiger 
Trockenheit ,  Rigor  und  Trockenheit ,  dunkle  Färbung  der 
Muskeln  dar.  Das  Blut  ist  neben  Stasen  in  verschiedenen  Be- 
zirken des  Gefasssystems ,  zumal  in  den  Gefassen  der  Hirn- 
häute, in  den  Gefässstänimen  und  dem  Herzen  als  eine  dunkle 
(heerartige  Masse  ohne  Fibrin  -  Coagulum  angehäuft.  Die 
Lungen  sind  grösstenteils  trocken,  aufgedunsen ,  hochroth, 
die  serösen  Haute  zumal  Peritonium  von  einem  reichlichen 
klebrigen  Beschläge  feucht.  Der  Darmkanal  bietet  als  der 
Sitz  eines  ausgebreiteten  und  eben  so  rapiden  als  intensiven 
Exsudationsprocesses  den  Habitus  von  Lähmung  im  Allge- 
meinen dar ,  er  ist  bei  aller  Füllung  mit  Flüssigkeit  collabirt, 
weich-  und  schlaffhäutig,  Mass,  kaum  je  bietet  sich  irgend 
eine  Intussusception  an  ihm  dar.  Er  enth&lt  in  verschiedenem 
Maas.se  eine  seröse  von  Epithelial-Trümmern  und  von  feinen 
Partikeln  geronnener  Proteinstoffe  trübe ,  molken-  oder  reis- 
wasserähnliche,  weissliche,  weisslich  -gelbliche ,  bisweilen 
auch  von  beigemischtem  Blute  röthliche  Flüssigkeit.  Die 
Schleimhaut  ist  von  ihrem  Epithelium  entkleidet,  nackt,  oder 
es  haftet  an  ihr  in  Form  eines  lockeren  kleienartigen  Beschla- 
ges oder  hautartiger  Gerinnungen  der  coagulable  Antheil  der 
Exsudation.  Ihre  Textur  ist  gelockert,  gemeinhin  als  ein 
weissröthlicher  Brei  abstreifbar,  schmelzend,  ihre  Follikel 
zumal  im  Ileum  von  Exsudat  zu  Hirsekorn-  bis  Hanfkorn- 
grösse  entwickelt.  —  Die  Milz  geschrumpft,  die  Harnblase 
leer.  In  den  Ganglien  des  ^ympatbicus  nicht  selten  kleine 
(Mohnsamen-  bis  Hirsekorngrosse)  Extravasate  vorfindig. 

Im  sogenannten  Reactionsstadium  kehrt  die  Krase 
zur  normalen  zurück  oder  aber  es  protrabirt  sich  die  Hypinose 
mit  Expansion  der  Blutmasse  zu  einer  typhusähnlichen  Krank- 
heit. Diese  ist  ausgezeichnet  durch  abermalige  Localisation 
auf  der  Darmschleimhaut  in  Form  von  wiederholten  Exsuda- 
tionsprocessen  und  durch  exanthematische,  Morbillus-,  Scar- 
latina-,  Pemphigus-ahnliche ,  erysipelatöse  Processe  auf  den 
allgemeinen  Decken.  In  dieser  protrahirten  Hypinose  taucht 
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überdiess  sehr  gewöhnlich  eine  croupös  -  faserstoftlge  Krase 
auf  and  es  erscheinen  auf  der  Darmschleimhaut ,  auf  jener 
des  Magens,  Ösophagus,  der  Trachea! wege  ,  der  Harnblase 
u.  s.  w.  croupöse  Exsudationen ,  in  den  Lungen  croupöse 
Pneumonie  auf. 

Nächstdem  geht  diese  Hypinose  auch  eine  Umsetzung 
zu  Pyfimie,  zu  acuter  Erweichung,  eine  Degeneration  zu 
putrider  Zersetzung  ein. 

d)  Hypinose  bei  Krankheiten  des  Nerven- 
systems. 

Die  Ähnlichkeit  derKrase  bei  diesen  Krank- 
heiten mit  der  typhösen  und  mit  der  exanthe- 
matischen  ist  auffallend.  Ja  sie  theilt  mit  diesen  so- 
gar die  Geneigtheit ,  sich  auf  der  Darmschleimhaut  und  zwar 
im  Follikelapparate  des  Ueums  in  einer  Wulstung  (Product- 
bildung)  der  Pey ersehen  und  solitären  Drüsenkaspeln  zu 
localisiren. 

Es  gehören  hieher  theils  Krankheiten  mit  palpablen  ana- 
tomischen Störungen  in  den  Nervenoentris ,  theils  solche, 
bei  denen  derlei  Störungen  fehlen  oder  doch  jedenfalls  unter- 
geordnete und  consecutive  sind  :  Meningitis  ,  Hydrocephalus 
acutus ,  Apoplexie  u.  s.  w.  ferner  acute  tonische  Krämpfe 
und  Convulsion  ,  Tetanus ,  Trismus ,  die  Convulsionen  nach 
Puerperium,  protrahirte  epileptische  Convulsion  u.  dgl.,  end- 
lich Hydrophobie. 

Namentlich  bei  den  letztgenannten  Krankheiten  ohne  eine 
zur  Stunde  nachweisbare  anatomische  Störung  im  Nervensy- 
steme entsteht  die  Frage ,  ob  überhaupt  in  diesen  Krankhei- 
ten das  Nervensystem  wesentlich  erkrankt  sei  ,  ob  nicht  die 
Anomalie  der  Krase  als  primäre  den  Grund  der  nervösen  Er- 
scheinungen enthalte?  Man  neigt  sich  hie  und  da,  unserer 
Meinung  nach  zu  vorzeitig,  zu  der  Ansicht,  dass  diess  letx- 
Rokitansky  Anatomie.  LBd  •  33 
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tere  der  Fall  sei  ,  ond  namentlich  ist  dabei  die  Hydrophobie 
gemeint. 

Uns  scheint  es ,  wiewohl  die  genaueste  Untersuchung 
keine  palpable  anatomische  Störung  im  Nervensysteme  nach- 
weisen kann,  dennoch  ausser  allem  Zweifei ,  dass  eine 
Krankheit  des  Nervensystems  als  primäre  vor- 
handen und  die  Anomalie  der  Krase  eine  c o n- 
secutive,  eine  durch  die  Krankheit  der  Ner- 
ven bedingte  sei. 

Diese  Krase  steigert  sich  nicht  selten  zur  putriden 
Zersetzung,  bisweilen  geht  sie  eine  Umsetzung  zu  P  y- 
ämie  ein,  öfters  degenerirt  sie  zu  acuter  Erwei- 
chung. 

Ferner  gehören  hieher  die  rasch  tödt enden  Ver- 
flüssigungen der  Blutmasse,  welche  als  sogenannte 
8  tick  flösse  sehr  gewöhnlich  mit  einer  zu  Lungenodem  acu- 
ter Entwickelung  führenden  Hyperämie  der  Lungen  die 
meisten  plötzlichen  Todesarten  cons tituiren. 


e)  Die  Säufer-Dyskrasie. 

Der  dyskrasische  Zustand  ,  den  der  Missbrauch  acho- 
lischer Getränke  ond  namentlich  des  Branntweins  herbeifuhrt, 
kömmt  in  zwei  zunächst  durch  ihren  Verlauf  verschiedenen 
Formen  vor,  —  es  gibt  eine  chronische  und  eine 
acute  Säufer- Kras e. 

Die  erstere  (chronische)  Krase  erscheint  als 
Plethora  mit  einer  ausgezeichnet  dunklen  Färbung  und  Dick- 
flüssigkelt  des  Blutes  und  gleichzeitigem  übermässigen  Fett- 
gehalte desselben.  Hierin  findet  denn  auch  der  Befund  der 
Solida  seine  Begründung  und  Aufklärung. 

Ganz  besondeis  sind  die  Pigmentirung  der  Haut,  die 
excedirende  und  zugleich  qualitativ  abnorme  Fettbildung,  die 
tilennorrhöen  ausgezeichnet.  Die  Leichen  alter  Branntwein- 
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sfiufer  bieten  sehr  auffällige  Erscheinaugen  dar:  Die  Haut 
erscheint  schmutzig-bräunlich  tingirt  (wobei  nicht  selten  ur- 
sprünglich pigmentreiche  Stellen  wie  z.  B.  Scrotnm  ihr 
Pigment  verlieren).  Dabei- ist  sie  von  einem  weichen,  der 
Negerhaut  gleichen  sammtartig-fettigen  Anfühlen  ,  ihre  Kpi- 
dermislage  dann ,  —  besonders  unter  der  Haut ,  nächstdem 
aber  auch  in  den  Gekrösen  und  Netzen  u.  s.w.  ist  Fett  in  ab- 
solut oder  doch  in  einer  im  Vergleiche  zu  dem  Zustande  des 
Muskelfleisches  überwiegenden  Menge  abgelagert,  dabei  bie- 
tet es  eine  eigenartige  dem  Hammeltalge  ähnliche  Beschaffen- 
heit dar.  Neben  diesen  erscheint  das  Muskelfleisch  an  Masse 
verringert  und  zugleich  blass.  Die  Fettbildung  greift  als  sog. 
Fettumwandlung  in  die  Muskeln  ,  vor  Allen  aber  ist  die  Le- 
ber zur  Fettleber  geworden ;  selbst  in  den  Knochen  excedirt 
die  Fettbildung  auf  Kosten  des  Knochengewebes. 

Alle  Schleimhaute  ,  zumal  die  bronchiale  und  die 
Schleimhaut  des  Darmtractus  leiden  an  chronischer  Wulstung 
und  Blenorrhöe ,  ganz  ausgezeichnet  ist  der  chron.  Catarrh 
der  Magenschleimhaut.  Einen  ähnlichen  Zustand  von  Hyper- 
trophie bieten  die  habituell  congestionirten  Gehirnhäute  in 
Form  von  Trübung ,  Verdickung,  chronischen  Ödem  dar. 

Das  Gehirn  ist  erkrankt  an  einer  Atrophie  gleich  der  der 
Greise,  mit  oder  ohne  namhafte  Erweiterung  der  Hirnhöhlen 

« 

und  serösem  Erguss  in  dieselben. 

Das  Blut  erscheint  dunkel,  dickflüssig,  ohne  Fibrin« 
gerinnung,  klebrig-  fettig  anzufühlen  ,  häufig  ist  demselben 
Fett  in  grösserer  Menge  als  Fetttropfen  beigemischt  oder  aber 
es  veranlasst  in  seltenen  Fällen  eine  weissliche  milchige 
(chylusartige)  Trübung  des  Plasma —  milchiges  Blut. 

Die  chronische  Säufer  -  Krase  setzt  sehr  häufig 
zu  fibrinöser  Krase  verschiedenen  Charakters  um. 
Es  gehören  hieher  Entzündungen  mit  faserstoffigem  Producte 
und  Tuberkel*  Von  ersteren  sind  zumal  die  Pneumonien  eine 
sehr  häufige  tödtliche  Erkrankung  der  Säufer;  sie  haben 
einen  acuten  Verlauf  und  eminenten  croupösen  Charakter« 

36* 
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Häufig  ist  chronische,  gestaltungsfähige  Producte  setzende, 
zu  Cirrboae  (Leber-Granulation)  fuhrende  Entzündung:  der 

Leber. 

Die  Tuberculose  der  Säufer  hat  einen  ausgezeichnet 
chronischen  Verlanf .  die  Ausscheidung  des  Tuberkels  ist  in 
Ansehung  der  Menge  meist  nicht  bedeutend,  die  Tuberkel- 
Granulation  meist  schmutzig-grau  ,  grau-grünlich  und  geht 
als  solche  nicht  in  Erweichung  —  in  Phthise  aber.  Seltener 
ist  der  gelbe  Tuberkel  und  daraus  hervorgehende  Phthise. 

Der  natürliche  Ausgang  derSäuferkrase  ist  endlich  Hy- 
drämie,  Hydrops,  welcher  desto  eherund  desto  mehr  als 
localer  —  zumal  Ascites  —  erscheint,  je  rascher  Erkran- 
kungen des  Herzens ,  Cirrhose  der  Leber  auftreten. 

Die  acute  Kruse  hat  die  grösste  Ähnlichkeit  mit  der 
exanthematischen  und  mit  der  Kxase  bei  Nervenkrankheiten, 
ineist  ist  die  Verflüssigung  der  Blutmasse  mit  Missfärbung 
und  daher  die  Neigung  zu  Transsudaten  eines  schmutzig- 
rothen  Blutserums  noch  entwickelter;  meist  hat  sich  auf  dem 
JJlute  das  Fett  in  Form  ansehnlicher  Tropfen  ausgeschieden. 

Die  Leichen  bieten  ausgebreitete,  sehr  saturirte  Todten- 
11  ecken ,  bald  vorübergehenden  Rigor  der  dunkelrethen  Mus- 
keln, Anhäufungen  von  Blut  in  den  Gefässen  der  Hirnhaute, 
noch  mehr  in  den  Lungen,  zumal  als  Hypostase,  stellenweise 
ausgebreitete  8 lasen  in  der  Darmschleimhaut  u.  s.  w.  dar; 
die  Parencbyme  sind  schlaff,  die  hyperämirten  von  einem  far- 
bigen Blutserum  getränkt ,  in  den  Höhlen  der  serösen  Häute 
zumal  der  Pleuren  schmutzig -rot he  seröse  (unechte  hämor- 
rhagische) Ergüsse.  Die  Leichen  verbreiten  einen  auffallend 
Misslichen  Geruch  und  gehen  schnell  in  Zersetzung  mit  reich- 
licher Gasentbindung  über. 

Die  im  Verlaufe  dieser  Kruse  sich  entwickelnden  Ent- 
zündungsstasen  —  in  der  Regel  hypostatische  Pneumonien 
—  setzen  ein  von  anhängendem  Blutroth  dunkelfarbiges, 
lockeres ,  weiches ,  —  das  Lungengewebe  kaum  hepatisi- 
rendes  —  Product. 
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Diese  Krase  entwickelt  sich  nie  in  alten ,  durch  wieder- 
holtes Delirium  tremens  decrepiden ,  sondern  immer  in  jön- 
gern,  in  den  Blüthenjahren  stehenden,  muskel  kräftigen  Sau- 
fern ;  sie  verläuft  ungemein  rasch ,  indem  sie  in  wenigen 
Tagen  zur  Zersetzung  führt. 

Wir  kennen  bisher  keinen  Fall  von  Umsetzung  dieser 
Krase  zur  fibrinösen  Krase  oder  zu  Pyämie,  dagegen  stei- 
gert sie  sich  gemeinhin  zu  Zersetzung;  auch  Magen- 
Erweichung  ist  häufig. 

Es  ist  wahrscheinlich,  dass  diese  Krase  mindestens  gros- 
sentheils  eine  durch  die  Affection  des  Gehirns  im  Zustande 
einer  heftigen  oder  protrahirten  Berauschung  bedingte  sei  und 
daher  zu  der  im  vorangegangenen  Capitel  erörterten  Krasen- 
Catcgorie  gehöre.  Namentlich  scheint  uns  dafür  der  Umstand 
zu  sprechen  ,  dass  sie  nicht  in  alten  mit  Gehirnschwund  be- 
hafteten Säufern,  sondern  injüngern  Individuen  mit  einem 
normal  vegetirenden ,  für  Congestion  und  Alkoholgehalt  des 
Blutes  empfindlichen  Gehirnen  vorkömmt. 

■  . 

0  Die  Krase  bei  der  sog.  acuten  Tuberculose 

(Vergl.  S.  441). 

Diese  Krase  hat  die  meiste  Ähnlichkeit  mit 
der  exanthematischen  und  die  Krankheit  gleicht  in  ihren 
Erscheinungen  im  Lebenden  so  sehr  dem  Typhus  (Intesti- 
naltyphus),  dass  sie  von  ihm  nur  mit  Schwierigkeit  durch  den 
protrahirten  Verlauf  und  durch  den  Mangel  der  Abdominal- 
symptome bei  gewöhnlich  auffallenden,  aufExsudation  in  den 
Hirnhäuten  und  auf  dem  Ependyma  der  Ventrikel  (Hydroce- 
phalus)  hindeutenden  Erscheinungen  unterschieden  werden 
kann. 

Das  Product  dieser  Krase  ist  ein  Tuberkel ,  der  man- 
nigfache Eigen  thümlichkeiten  darbietet:  der  Tuberkel  ist  ein 
seltener  hirsekorngrosses ,  meist  viel  kleineres,  nur  Mohn- 
korn- ,   ja  nicht  mehr  als  Nadelstich-grosses  Körperchen, 
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bald  glashell ,  bli  sehen  artig  durchscheinend ,  bald  graulich, 
matt  durchscheinend  ,  weich,  glutinös,  bald  mit  einem  Stich 
ins  weissliche  ,  weisslich  -  gelbliche  opak.  Mit  ihm  exsudirt 
immer  auch  noch  eine  die  befallenen  Gewebe  inflltrirende, 
durchfeuchtende,  mehr  oder  weniger  safurirt  albuminöse,  sul- 
zefihnliche,  grauliche  Serositit.  Immer  befiilt  die  Auaschei- 
dung dieser  Producte  ein  Gebilde  in  grosser  Ausdehnung, 
ja  in  der  Regel  ist  sie  zugleich  über  mehrere  Organe  ausge- 
breitet ,  wohin  vorzüglich  die  Lungen ,  die  pia  Mater  des 
Grosshirns,  die  Milz,  nebstdem  auch  die  Leber  und  die  gros- 
sen serösen  Ilaute  gehören.  Der  Tuberkel  wird  ferner  immer 
in  grosser  Menge  ausgeschieden  und  ist,  wie  namentlich  die 
Untersuchung  befallener  Lungen,  der  Milz  nachweist,  gleich- 
förmig durch  das  Gewebe  gesäet. 

Der  Tuberkel  ist  wohl  bisweilen  ein  primitiver,  gemein- 
hin ist  aber  eine  pr&existente  Faserstofftuberculose  vorhanden. 

Wenn  auch  die  Erkenntniss  der  Natur  dieses  Tuberkels 
mit  Bestimmtheit  nur  von  einer  chemischen  Untersuchung, 
einer  Untersuchung,  die  allerdings  alle  Schwierigkeiten  einer 
chemischen  Diagnose  involvirt,  erwartet  werden  darf,  so  ha- 
ben wir  in  demselben  nach  S.  443  doch  nach  seinen  physika- 
lischen Eigenschaften  mit  Berücksichtigung  der  ihm  zur  Seite 
gehenden  Krase  ein  eiweissstoffiges  Gebilde  erkannt. 

Bezüglich  dieser  Letzteren,  die,  wie  bemerkt  den  Cha- 
rakter einer  der  exanthematischen  ähnlichen  Hypinose  hat. 
ist  nun  von  dem  grössten  Interesse  die  Frage:  Ist  die  acu- 
te Tuberculose  eine  protopathische  oder  ist  sie 
etwa  nichtsweiterals  ein  (deut  er  op  athis  eher) 
Zustand  von  Defibrina  tion  der  Blutmasse,  ge- 
geben durch  eine  vorangehende  Ausscheidüng 
einer  grossen  Menge  von  Fas  ersto  ff  in  Form 
von  Tuberkel  —  oder  ist  sie  etwa  eine  von  der 
so  gewöhnlichen,  mit  hydroeep  h  alischem  Er- 
guss   combinirten   Tuberculose   der  inneren 
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Hirnhäute  d.  i.  von  Gehirnkrankheit  bedingte 
consecutive  Hypinose?  — ^ 

80 ferne  die  acute  Tuberculose  auch  unter  Umständen 
vorkömmt,  die  eine  Erläuterung  ihrer  Krase  durch  die  beiden 
letzgenannten  Momente  nicht  zulässt,  indem  sowohl  eine 
vorläufige  namhafte  deflbrinirende  Ausscheidung  von  Faser- 
stofftoberkel  wie  auch  eineTuberculose  der  Hirnhäute  fehlt,  kann 
kein  Zweifel  Ober  ihre  protopathische  Bedeutung  obwalten. 

Eine  weitere  Frage  ist:  wie  ist  in  dieser  hypi- 
notischen  Krase  der  Tuberkel  zu  begründen? 

In  dieser  Rücksicht  ist  zu  bemerken : 

Wir  haben  uns  S.  441  bei  aller  Anerkennung  der  Diffe- 
renzen doch  durch  die  vielseitige  Analogie  und  Verwandt- 
schaft ,  welche  zwischen  der  in  Rede  stehenden  acuten  hy- 
pinotischen  und  der  Faserston" -Tuberculose  obwalten,  be- 
wogen gesehen ,  jene  von  der  letzteren  nicht  völlig  zu  tren- 
nen ,  sondern  vielmehr  derselben  anzureihen.  Wir  haben 
eben  auch  dort  auf  Grundlage  des  Befundes  der  Krase  und 
ihres  Productes  die  Erledigung  der  obigen  Frage  angedeutet 
und  erörtern  hierüber  allerdings  nur  als  Vermuthung  und 
Ansicht  Nachstehendes : 

Es  dürfte  das  Albuinen  der  Blutmasse  an  und  iür  sieb, 
ohne  Fibrin  geworden  zu  sein,  eine  solche  Modifikation  (Er- 
krankung) erleiden,  dass  es  in  seinen  Ausscheidungen  spon- 
tan gerinnt  und  in  Bezug  der  Form  seiner  Auscheidung  so 
wie  seiner  Beziehung  zu  den  verschiedenen  Organen  und 
Geweben  den  faserstoftigen  Tuberkel ,  und  zwar  namentlich 
den  acuten,  wiederholt,  d.  i.  es  mag  eine  tuberculose  Er- 
krankung des  Albumens  der  Blutmasse  geben.  Ja  es  dürfte 
das  Albuinen  weiters  auch  in  der  Art  erkranken  können,  wel- 
che eine  Parallele  zur  croupösen ,  croupös  —  tuberculösen 
Erkrankung  des  Faserstoffs  abgebe;  in  einer  solchen  würde 
der  opake  weissliche,  weisslich-gelbliche  acute  (albuminöse) 
Tuberkel  begründet  sein.  Diese  Erkrankung  des  Albumens 
ist  hiebei  selbst  eine  protopathische  oder  aber  sie  dürfte  in 


Digitized  by  Google 


66t 

den  Pillen,  wo  sich  die  Exsudation  von  albuminösem  Tober- 
kel  an  wiederholte  acute  Ausscheidungen  von  Faserstofftu- 
berkel  anreiht  (S.  44%)  ,  vom  Faserstoff  auf  das  Albuinen 
übertragen  worden  sein. 

Die  acute  Tuberculose  tödtet  wahrscheinlich  immer ;  bis- 
weilen nähert  sich  die  Krase  in  Folge  sehr  ausgebreiteter 
Tuberkelausscheidung  der  Hydrämie,  sie  geht  nicht  in  pu- 
tride Zersetzung  über  ,  sie  setzt  nie  zu  Fyimie  um ,  dage- 
gen ist  acute  Magen-Erweichung  eine  häufige  Er- 
scheinung in  ihrem  Gefolge. 

Die  Leichen  bieten  im  Allgemeinen  einen  den  Typhus- 
leichen ähnlichen  Habitus,  fahle  allgemeine  Decken ,  aus- 
gebreitete saturirte  Livores,  straffe  dunkelfarbige  Muscu- 
latur,  bypostatischc  Hyperämien  dar.  Die  Parenchyme  sind 
dabei,  zumal  wenn  sie  selbst  der  Sitz  von  Tuberkelausschei- 
dung gewesen  sind ,  turgescent,  von  seröser,  albuminös- 
seröser  Flüssigkeit  durchfeuchtet. 

g)  Kr eb s-Dy skrasie. 

Eine  Krase,  auf  deren  Existenz  zunächst  das  S.  424 
erwähnte  ausschliessende  Verhalten  des  Krebses  gegen  Tu- 
berkel hinweist.  Die  Aufstellung  einer  bestimmten  Krebs- 
Dyskrasie  vom  klinisch-anatomischen  Standpunkte  ist  eine  der 
schwierigsten  Aufgaben ;  die  Behauptung  einer  Ansicht  hingt 
von  der  richtigen  Auffassung  widersprechender  Thatsachen 
und  Hinwegriumung  der  in  ihnen  enthaltenen  Einwürfe  ab. 

Die  Grundlagen  der  Aufstellung  einer  Krebs- Dy skrasie 
von  dem  bemerkten  Standpunkte  sind  der  unmittelbare  Befund 
der  Blutmasse ,  die  Eigenthümlichkeit  des  Krebsgebildes  und 
sonstiger  unter  krasischem  Einflüsse  auf  verschiedene  Weise 
zu  Stande  gekommenen  Ausscheidungen  (Exsudate) ,  und 
endlich  das  Verhalten  derselben  gegen  Neubildungen ,  die 
einer  andern  erkannten  Krase  angehören. 
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Der  unmittelbare  Befand  der  Blatmasse  weist  eine  Hy- 
pinosis  nach.  Diese  kann  jedoch  zur  Stande  an  nnd  für 
sieh  nnd  unmittelbar  nicht  als  eine  besondere  krebshafte  Hy- 
pinose  erkannt  werden,  sondern  sie  muss  sich  als  solche  her- 
ausstellen durch  das  Vorhandensein  von  Krebsgebilden,  wel- 
che nebst  andern  durch  Wucherung  und  Vervielfältigung  ihre 
allgemeine  Bedeutung  d.  i.  einen  causalen  Nexus  mit  einer 
dyscrasischen  Constitution  des  Gesamnitblutes  verrathen. 

Weitere  Nachweisungen  über  die  Albuminosc  geben:  das 
gleichzeitige  Vorhandensein  von  eiweissstofligen  Ausschei- 
dungen in  Form  von  Bright'scher  Nieren-Erkrankung,  von 
speckiger  Infiltration  der  Leber  ,  Milz ,  Nieren  ,  vor  Allen 
aber  in  Form  von  Entzündungsproducten  als  albumen-reichen 
weissen  ,  emulsionartigen ,  theilweise  langsam  erstarrenden, 
verjauchenden  oder  zu  Krebsgebilden  sich  organisirenden 
Exsudaten,  —  ferner  das  Ausgeschlossenem  von  gleichzei- 
tigen faserstoffigen  Ausscheidungen,  namentlich  des  faser- 
stoffigen Tuberkels. 

Auf  einen  gleichzeitigen  Fettgehalt  der  krebsigen  Hy- 
pinose  (Albuminose)  im  Besondern  deuten  die  mit  Carcinom 
nicht  selten  vorhandene  reichliche  Fettbildung ,  Osteoporose 
von  exsesciver  Bildung  von  Knochenmark  ,  der  Fettgehalt 
der  Krebse  und  krebsig-albuminösen  Exsudate,  die  Ausschei- 
dungen von  Fett  in  Form  von  Cholesteatom  ,  von  Gallenstein 
u*  s.  w. 

Die  krebsige  Hypinose  hat  verschiedene  Grade  von  Aus- 
prägung. Eine  exquisite  sieht  man  in  den  Fällen  von  umfäng- 
lichen wuchernden  Krebsen ,  von  sehr  ausgebreiteter  sponta- 
ner oder  durch  Ausrottung  von  umfänglichen  Krebsen  ange- 
regter Krebsproduction ,  —  vor  Allen  beim  Krebse  medullä- 
ren Charakters  und  acuter  Vegetation.  Das  Blut  enthält  häu- 
fig in  Kern- und  Zellenbildungen  die  Elemente  des  Krebses. 
Bei  chronischer  Vegetation  und  namentlich  beim  reinen 
Faserkrebse  ist  dieselbe  häuüg  minder  ausgeprägt.  Sie  kann 
endlich  mangeln  beim  Krebse  von  iocaler  Bedeutung. 
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Die  Krebskrase  ist  entweder  eine  primitive  oder  eine 
consecutive  d.  i.  entwickelt  aas  einem  bis  dahin  local 
gebliebenen  Krebse.  Sie  ist  acut  oder  gewöhnlicher  chro- 
nisch. 

Die  acute  ist  in  seltenen  Fällen  eine  protopathische,  ge- 
wöhnlicher entwickelt  sie  sich  aus  der  chronischen ,  zumal 
rasch  nach  Ausrottung  umfänglicher  Krebse.  Sie  localisirt  sich 
bald  in  wucherndem  Wachsthume  eines  schon  bestehenden 
Krebses,  bald  in  gleichzeitiger  oder  rasch  nach  einander  fol- 
gender Production  neuer  Krebse  (in  medullärer  Form  8.  373) 
in  den  verschiedensten  Organen  und  Geweben  und  rührt  hie- 
durch  rasch  zu  Erschöpfung  der  Blutmasse ,  ja  sie  wird  in 
einer  den  acutesten  Krasen  gleichkommenden  kurzen  Frist 
födtlicb. 

Bei  chronischem  Verlaufe  endet  sie  mit  Marasmus  der 
Blntmassc ,  HydrSmie,  Animie  desto  eher,  je  mehr  der 
Krebs  zufolge  seines  Sitzes  z.B.  als  Magenkrebs  die  Ernäh- 
rung zu  beeinträchtigen  im  Stande  war ,  je  mehr  in  seinem 
Verlaufe  Blutverluste  durch  Himorrhagien  Statt  fanden  u.  s.w. 

Unter  solchen  Bedingungen  kann  die  Krebskrase  unter- 
gegangen sein  und  der  Krebs  nimmt  an  der  Verkümmerung 
undTabescenz  des  Gesa  mm  t  Organismus  Theil.  Es  erklärt  sich 
hieraus  die  Beobachtung ,  dass  Krebse  bei  der  aus  mechani- 
schen Circulations- Hin  demissen  in  den  Centris  abzuleitenden 
zu  Hydrämie  hinneigenden  Venositit  nicht  wohl  vorkommen. 

Die  krebsige  Hypinose  fehlt,  wie  wir  oben  angedeutet 
haben ,  beim  localen  Krebse.  Die  Krase  kann  dabei  die  nor- 
male oder  sonst  eine  der  anomalen  sein. 

Allein  von  dem  grössten  Interesse  sind  insbesondere  die 
mit  und  neben  Krebs  vorkommenden  Faserstoffk rasen; 
sie  sind  nicht  nur  sehr  wichtig,  weil  sie  unserer  Ansicht  von 
der  Natur  der  Krebskrase  gegenüberstehen,  sondern  ganz  vor- 
züglich darum ,  weil  sie  richtig  erkannt  und  gedeutet  gerade 
vor  Allen  im  Stande  sind ,  die  speeifische  Natur  der  Krebs- 
krase darzuthun. 
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1.  Vorerst  Ist  es  begreiflich  ,  dass  neben  dem  Iocalen 
Krebse  Faserstoff krasen  zur  Entwicklung  kommen.  Sie  sind 
ohne  Zweifel  bald  primitive ,  die  sich  häufig  in  dem  Iocalen 
Krebse  als  Entzündungen  desselben  localisiren ,  bald  conse- 
cative  d.  i.  gegeben  durch  eine  namentlich  durch  mechanische 
oder  arzneiliche  Einwirkungen  angeregte  Entzündung  des 
Krebsgebildes.  Die  Faserstoffkrase  neben  dem  Iocalen  Krebse 
kann  eben  auch  eine  tuberculöse  sein,  und  es  kann  sofort  zur 
Ausscheidung  von  echten  faserstoffigen  Tuberkel  kommen. 

2.  Es  kann  aber  auch  neben  Krebs  allgemeiner  Bedeutung 
d.  i.  es  kann  aus  der  krebsigen  Hypinose  (Albuminose)  zu 
einer  Entwickelung  von  Faserstoflkrase  kommen.  Die  Krebs- 
krase  stellt  sich  in  eine  Reihe  mit  andern  Ähnlichen  (hypino- 
tischen)  Krasen ,  aus  denen  ,  wie  wir  gesehen  haben  ,  nicht 
selten  fibrinöse  Krasen  und  namentlich  solche  croupösen  Cha- 
rakters auftauchen.  Sie  können  entweder  unmittelbar  aus  der 
Hypinose  als  Umsetzung  derselben  hervorgehen,  oder  aber 
sie  werden  durch  eine  Entzündung  mit  präexistentem  krebsig- 
dyskrasischen  Blutfactor,  in  der  es  zur  Entwicklung  von 
Fibrin  kömmt ,  vermittelt. 

Die  auf  eine  oder  die  andere  Weise  etablirte  kreb- 
sigeFibrinose  localisirt  sich  in  Entzündungen  —  serö- 
ser Häute,  krebsig -faserstoffige  Lungenhepatisation  u.  dgl.  — 
ebenso  wie  in  Spontan-Gerinnungen  innerhalb  des  Gefässsy- 
stems  —  grosser  Gefässe  sowohl  als  capillarer  (krebsige  Capil- 
larphlebitis).  Diese  wie  das  Exsudat  sind  ausgezeichnet  durch 
Opacität,  Weisse  (welche  Blutkörperchen-Gehalt  zum  Grau- 
röthlichen,  Rothen  abändert),  weiche,  lockere  Consistenz , 
Albumengehalt ,  einen  medullären  Habitus.  Sie  sind  bald  die 
Grundlage  zu  Krebsbildung  und  zwar  zur  acutesten  und  aus- 
gebreitetsten  Krebsbildung  ausserhalb  wie  innerhalb  des  Ge- 
fösssystems,  bald  zerfliessen  sie  zu  weissen,  rahmähnlichen 
glutinös -fettigen  Jauchen.  Sie  enthalten  die  embryonalen 
Elemente  des  Krebses  in  wuchernder  Menge. 

In  der  eben  entworfenen  Schilderung  ist  eine  eigcnar- 
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tigc  Constitution  desFibrins  unter  der  Bedingung  seiner 
Gcstaltungsfähigkeit  oder  seines  Zerfallens  unverkennbar.  Sie 
kömmt  dem  Krebse  wesentlich  zu  und  gibt  einen  unwiderleg- 
lichen Nachweis  von  der  speeifiken  Constitution  des  Albu- 
mens in  der  krebsigen  Hypinosis.  Diese  wird  nämlich  ohne 
Zweifel  bei  der  Entwicklung  einer  Faserstoffkrase,  sie  mag 
im  Gcsammtblute  oder  aber  in  einem  localen  Processe  (Ent- 
zündung) zu  Stande  kommen,  vom  Albuinen  auf  das  Fibrin 
fibertragen.  Ein  Beweis ,  wie  innig  sie  an  den  beiden  Stof- 
fen haftet,  ein  Beweis  für  die  Existenz  einer  besonderen 
krebsigen  Faserstoffkrase,  —  der  zugleich  erläutert,  in  wel- 
cher Weise  der  Gegensatz  zwischen  Krebs-  und  Faserstoff- 
Krane  zu  nehmen  sei. 

Diese  krebsige  Fibrinöse  ist  endlich  die 
Grundlage  eines  eigenartigen  Tuberkels  von 
krehsig-faserstofflger  Constitution,  der  sich  recht  wohl  mit 
Krebskrase  und  zwar  gerade  den  höchsten  zu  Fibrinöse  ge- 
diehenen Graden  derselben  combinirt,  eines  Tuberkels,  der, 
wie  aus  einem  Vergleiche  seiner  Schilderung  S.  494  hervor- 
geht, völlig  mit  dem  krebsig  constituirten  Fibrin  übereinstimmt. 

■ 

3.  Hydr&mie,  Anämie. 

a.  Seröse  Krase  — Hydr&mie. 

Fibrin,  Eiweiss,  auoh  die  Blutkörperchen 
sind  vermindert,  die  Menge  des  Wassers  ver- 
mehrt. Das  Blut  erscheint  dünnflüssig,  nicht  klebend, wäs- 
serig, in  verschiedenen  Graden  bis  zum  Fleischwasser-ähn- 
lichen  blass  ;  es  enthält  höchst  unbedeutende,  lockere,  sulze- 
artige,  viel  Serum  einschliessende  (durch  Auspressen  zu 
einem  Minimum  reducirbare)  Coagula. 

Das  Wasser  schwitzt  durch  die  Gefässwände  zunächst 
an  abhängigen  und  in  Folge  mechanischer  Momente  Ober- 
haupt einer  Hyperämie  unterworfenen  Taeilen  hindurch,  tränkt 
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als  Ödem  die  Gewebe,  zumal  das  Zellgebe  bis  in  das  Mark- 
system der  Knochen  und  bildet  in  serösen  Cavitaten  die  hy- 
dropischen  Ergüsse.  Es  transsudirt  rast  rein  oder  aber  es  ent- 
hält eine  gewisse  Menge  von  Ei  weiss  und  selbst  Fibrin , 
welche  letztere  (als  sog.  Pseudoflbrin)  ein  sulzeartiges  Er- 
starren der  hy dropischen  Flüssigkeit  in  den  Geweben  bedingt, 
in  den  Ergüssen  in  serösen  Cavitäten  sich  aber  in  Form  wei- 
cher sulziger  Klumpen  abscheidet.  Entzündungsproducte  sind 
durch  die  grosse  Menge  des  serösen  Antheils  im  Exsudate 
und  die  Unerheblichkeit  des  gerinnbaren  (plastischen ,  flbri- 
nösen)  ausgezeichnet. 

Die  hydropische  Krase  bedingt  mangelhafte  Ernährung 
mit  Blässe  der  Gewebe,  Erschlaffung  der  constractilen  Faser, 
an  der  Leiche  die  Entwickelung  blasser  Todtenflecken. 

Sie  wird  an  und  für  sich  durch  Unzulänglichkeit  ernäh- 
render Stoffe  im  Blute,  meistens  aber  früher  dnreh  die  localen 
Ödeme  der  Gewebe  und  die  Hydropes  der  grossen  serösen 
Cavitäten  tödtlich. 

■ 

Nicht  jeder  Hydrops  ist  übrigens  das  Resultat  von  Hy- 
drämie,  z.  B.  die  durch  mechanische  Hindernisse  des  Kreislaufes 
in  den  Venen ,  im  Herzen  und  den  Gefässstämmen ,  in  den 
Lungen  bedingten  örtlichen  und  allgemeinen  Wassersuchten. 

Die  seröse  Krase  ist  zuweilen  eine  protopathische,  ge- 
geben durch  klimatische  Verhältnisse  und  Nahrung,  durch 
Anomalien  des  chylopoetischen  Systems ,  durch  wiederholte 
erschöpfende  Blutverluste  u.  dgl. ,  ja  sie  ist  auch  wohl  eine 
angeborene  und  constituüonelle,  —  der  Zustand  des  Blutes 
bei  Hämorrhophilie  scheint  vorzugsweise  Hydrämie  zu  sein. 
In  den  meisten  Fällen  ist  sie  eine  deuteropathische ,  indem 
sie  sich  aus  einer  andern  Krase  als  Folgezustand  entwickelt, 
z.  B.  die  Hydrämie  nach  grossen  faserstoffigen  ,  nach  anhal- 
tenden Eiweiss -Ausscheidungen  (Fibrin -Abscheidungen  in 
grossen  Aneurysmen ,  Ausscheidung  von  Fibrin ,  Albuinen 
in  Entzündungsproducten ,  Tuberkel,  Krebs,  Albuminurie), 
oder  sie  folgt  auf  speeiftsche  chronische  und  acute  zu  Con- 
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sumtion  des  Blutes  tendirende  Dyskrasien  —  die  Metall- 
vergiftungen ,  Typhus  o.  v.  a. 

b)    A  n  &  m  i  e. 

Der  Blutmangel  verschiedenen  Grades  bietet  durch  aas  kei- 
ne bestimmten  krasischen  Charaktere  dar,  wenn  man  etwa  einen 
Überschuss  von  Wasser  —  Hydrämie  —  ausnimmt ,  zu  wel- 
cher immer  eine  länger  bestehende  Anämie  wird.  Die  Anämie 
(Oligohfimie)  kömmt  nämlich  auf  sehr  mannigfache  Weise 
zu  Stande,  und  es  kann  ein  in  seiner  Krase  beliebig  constituirtes 
Blut  gelegenheitlich  eine  Reduction  seiner  Masse  erleiden. 

« 

Sie  ist  vor  Allem  die  Folge  von  Blutverlust  durch  die 
verschiedenartigen  H&morrhagien ,  nebstdem  von  unzuläng- 
licher Nahrung ,  von  excedirender  körperlicher  und  geisti- 
ger Anstrengung  und  von  protrahirten  Saftcverlust ,  von  ex- 
orbitanter Production  und  Vegetation  von  Aftergebilden,  selbst 
von  luxurirender  Fettbildung  zumal  bei  Kindern ,  von  Krank- 
heit der  Xervencentra  —  darunter  besonders  Gehirnkrankheit, 
wie  Hypertrophie ,  Aftergebilde ,  Gehirn  -  Erschütterung  — 
Folge  und  Ausgang  intensiver  Typhuskrase,  chronischer  Me- 
tallvergiftungen u.  s.  w.  Sie  begleitet  alle  zeitigen  und  vor- 
zeitigen Marasmen  ,  die  Tabescenzen. 

Überdiess  ist  die  Oligohämie  nicht  selten  ein  angeborner 
constitutioneller  Zustand  und  kömmt  besonders  beim  weibli- 
chen Geschlechte  vor.  Ihm  entspricht  eine  mangelhafte  Ent- 
wickelung  des  Calibers  der  Arterien  mit  Kleinheit  des  Her- 
zens,  und  neben  zurückbleibender  Entwicklung  der  ge- 
sammten  Körpermasse  erscheinen  beim  weiblichon  Geschlechte 
vorzüglich  die  Sexualorgane  unentwickelt. 

Wie  nach  oben  Gesagtem  jedes  Blut  z.  B.  durch  Hä- 
morrhagte  gelegenheitlich  eine  Reduction  seiner  Masse  erlei- 
den kann ,  ohne  dass  die  Krase  ihre  wesentlichen  Charaktere 
aufgibt,  so  sind  Anämien  überhaupt  höchst  wahrscheinlich 
nie  reine  solche,  d.i.  gleichmassiges  Verarmtsein  an  Blut  sei- 
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nen  einzelnen  Bestandteilen  nach,  sondern  immer  zugleich 
dyskrasische  Zustande.  Wie  unvertilgbar  dem  crouptis- con- 
stituirten  Blute  selbst  nach  den  reichlichsten  Blutentziehun- 
gen die  Dyskrasie  anhängt,  wie  bei  den  höchsten  Graden 
von  Blutmangel  die  tuberculöse  Constitution  an  dem  Minimum 
des  vorhandenen  Faserstoffs  haftet,  ist  bekannt 

Das  auffallendste  Bild  von  Anämie  geben  die  Leichen 
von  Personen,  die  an  Hämorrhagien  gestorben  sind.  CoUap- 
sus  und  Blässe  sind  die  schon  fiusserlich  auffälligen,  auch 
im  Innern  vorhandenen  Merkmale,  keine  oder  sehr  blasse  Tod- 
tenflecken ,  dabei  starke  Muskelstarre ,  fest  zusammengezo- 
genes den  Anschein  von  concentrischer  Hypertrophie  darbie- 
tendes Herz,  Blutleere  desselben  und  der  Gefässstämme,  zu- 
mal der  Arterien.  Bei  fetten  Personen  mit  weisser  Haut  hat 
die  allgemeine  Decke  eine  wächserne  Blässe.  Bei  den  eminent 
dyskrasischen  Anämien  (im  Gefolge  von  Typhus,  Metallver- 
giftung) behalten  die  Leichen  neben  der  Erbleichung  die  be- 
sondere cachectische  Färbung  bei. 

4.  Zersetzung  —  faulige,  septische  Krase, 
Sepsis  des  Blutes. 

Wir  haben  im  Verlaufe  der  bisherigen  Erörterungen  zu 
wiederholten  Malen  einer  Zersetzung,  einer  putriden 
Zersetzung  des  Blutes  (Sepsis),  namentlich  als 
einer  deuteropathischen  Krase,  der  Degeneration  einer  an- 
dern Krase  gedacht. 

Die  hieher.  gehörigen  Zustände  sind,  wie  schon  der 
anatomische  Erfand  darauf  hindeutet ,  verschieden ,  entspre- 
chend den  ursächlichen  Momenten  so  wie  der  Verschieden- 
helt  einer  präexistenten  Krase. 

Sie  erscheinen  im  Allgemeinen  als  Zersetzungen  des 
Blutes,  Zerfallen,  Neorose,  Tod  des  Blutes  und  begreifen 
die  gemeinhin  sog.  scorbutischen ,  die  chronischen  und  acu- 
ten putriden  Zustände  der  Blutmasse»  Ein  sehr  wichtiger  in 
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die  anatomische  Beobachtung  fallender  Unterschied  ,  der  die 
fraglichen  Zustünde  in  zwei  Reihen  sondert, ist  jener,  dass 
die  Sepsis  einmal  den  Charatker  einer  Faser- 
stoffkrasc,  das  andere  Mal  den  hypino ti sehen 
Charakter  hat.  Diesem  gemäss  lässt  sich  auch  in  der 
That,  wenn  man  Verflüssigung  und  Missfärbung  des  Blutes 
Oberhaupt  ausnimmt,  kein  den  s&mmtlichen  hieher  gehörigen 
Zustanden  entsprechendes  Bild  entwerfen. 

Vom  klinisch -anatomischen  Standpunkte  aus  aufgefasst, 
kommen  die  verschiedenen  Zustande  von  septischer  Krase 
in  nachstehenden  Formen  vor: 

1.  Die  reinsten  und  einfachsten  Formen  von 
Sepsis  sind: 

a)  Eine  ohne  irgend  ein  palpables  Gährung  vermitteln- 
des Agens  zu  Stande  kommende  Zersetzung ,  Necrose  der 
Blutmasse,  ist  jene ,  welche  im  Gefolge  von  Zerrüttung  des 
Nervensystems  und  seiner  Function  je  nach  Maassgabe  der 
Grösse  der  Einwirkung  mehr  oder  weniger  rasch  ,  bisweilen 
in  wenigen  Momenten  auftritt  und  tödtlich  wird.  Hieher  ge- 
hören die  Zersetzungen  des  Blutes  in  Folge  von  Erschütte- 
rung und  grossen  Verletzungen  —  Erschütterung  durch 
Sturz,  umfänglicher  Zerreissung,  Zertrümmerung  von  Weich- 
gebildeu  und  Knochen,  grossen  Amputationen  —  ferner  von 
angestrengter  erschöpfender  Muskelthätigkeit,  heftigen  Con- 
vulsionen  jeder  Art,  von  elektrischen  Entladungen  (Blitz), 
von  erschütternden  Gemüthsaifecten.  Insbesondere  hat  man 
eine  exquisite ,  binnen  Kurzem  (ß — 3  Tagen,  selbst  binnen 
einigen  Stunden)  tödtende  Zersetzung  nach  schwerem  er- 
schöpfenden den  Uterus  paralysirenden  Entbindungsacte  zu 
beobachten  Gelegenheit. 

Das  Blut  erscheint  in  solchen  Fällen  dünnflüssig ,  der 
Farbe  nach  etwa  dereines  Uimbeer - GeleVs  vergleichbar, 
schmutzig-roth ,  sehr  imbibitioosföhig ,  expaadirt  (Volums- 
vermehrung) ,  häufig  in  Gasentbindung  begriffen,  schaumig; 
die  Blutkörperchen  aufgebläht ,  das  Blutserum  von  aus  ihnen 
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aufgenommenen  Blutroth  dankelfarbig ;  keine  oder  nur  höchst 
unbedeutende,  weiche,  salzeähnliche,  imbibirte  Fibringerin- 
nungen. Die  —  namentlich  bei  Puerperal-Zersetzung  häufigen 
grossen  peritonealen  —  Exsudate  sind  schmutzig-rothe,  trübe, 
dünne,  bisweilen  etwas  klebrige  Flüssigkeiten.  Die  Leichen 
bieten  geringen ,  bald  vorübergehenden  Rigor,  Aufgedunsen-, 
heit,  ausgebreitete  dunkelfarbige  Livores  dar.  Die  inneren 
Organe,  der  Herzmuskel,  die  Parenchyme  sind  erschlafft, 
matsch  ,  die  Gefass  haute  und  das  Endocardium  von  Imbibition 
missfärbig ,  ebenso  auch  die  Parenchyme  je  nach  dem  In- 
jectionszustande  ihrer  Gefasse  von  imbibirtem  Blutserum  mehr 
oder  weniger  missfärbig,  das  Blut  im  Allgemeinen  immer  in 
gewissen  Abschnitten  des  Gef&sssystems  besonders  angehäuft, 
bald  in  den  Nervcncentris ,  bald  in  der  Magen-  und  Darm- 
schleimhaut in  ausgebreiteten  Strecken,  in  den  Sexualorganen 
des  Weibes,  besonders  aber  zumal  als  Hypostase  in  den  Lun- 
gen. —  Die  Leichen  gehen  unter  Gasentbindung  in  den  Ge- 
fässen,  Emphysem -Bildung  in  den  Geweben,  reichlicher 
Transsudaten  von  schmutzig -rothem  Serum  in  die  serösen 
Ca  vitfiten ,  unter  die  in  Form  von  Blasen  sich  erhebende 
Oberhaut ,  in  Faulniss  über. 

b)  Die  schon  dem  Grade  nach,  noch  mehr  aber  ihrer 
innern  Natur  nach  vielfache  und  wesentliche  Verschiedenhei- 
ten darbietenden  Zersetzungen  im  Gefolge  diätetischer  Schäd- 
lichkeiten (eigentlicher  ScorbuQ,  der  Aufnahme  fauliger 
Stoffe,  Miasmen,  animalischer  Gifte  in  die  Blutmasse  u.  s.  w. 

Die  Leichen  bieten  im  Allgemeinen  die  vorhin  geschil- 
derte Beschaffenheit  dar,  im  Besonderen  jedoch  ragen  in 
Folge  der  Expansion  der  zersetzten  Blutmasse  Durchschwi- 
tzung von  farbigem  Blutserum  als  Ecchymosirung  der  Gewe- 
be und  wahre  Hämorrhagien  hervor. 

2.  Eine  zweite  Form  von  Zersetzung  ist  jene, 
welohe  so  häuflg  in  ursprünglich  hypinotischen  Krasen  auf- 
tritt, die  wir  bisher  als  Steigerungen  und  Degenerationen  der 
typhösen,  der  exan  thematischen ,  der  Cholera-,  der  Säufer- 
Rokitansky  Anatomie  I .Bd.  36 
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dyskrasie  zu  putrider  Zersetzung  aufgeführt  haben.  IhrVer- 
hältniss  zu  der  Grundkrase  kann  als  ein  verschiedenes  ge- 
dacht werden.  In  dieser  Beziehung  ist  nämlich  zu  bemerken: 

a)  Die  putride  Zersetzung,  durch  ein  besonderes  äusse- 
res Agens  gegeben,  complicirt  sich  mit  der  hypinotischen 
Krasc,  indem  z.B.  nebst  exanthematischem  Contagium,  nebst 
Typhus-Miasma  zugleich  ein  septisches  aufgenommen  wird. 
Soferne  es  essentielle,  von  jenen  Contagien  unabhängige 
putride  Zersetzungen  gibt  und  die  Erscheinungen  der  Sep- 
sis im  Verlaufe  der  genannten  Proccsse  oft  sehr  frühzeitig 
auftreten ,  ist  ein  solches  Verhaltniss  nicht  in  Zweifel  zo 
stellen. 

b)  Die  Sepsis  ist  ein  Zerfallen  des  Blutes  bypinotischer 
Krasis  in  Folge  der  durch  diese  letztere  gesetzten  tiefen 
Aflection  des  Nervensystems.  Es  setzt  diess  einerseits  eine 
sehr  intensive  Hypinose  (ein  sehr  intensives  Miasma  oder 
Contagium)  ,  andererseits  ein  sehr  empfängliches  Nervensy- 
stem voraus.  Auf  diese  Weise  gehen  Typhen,  Exantheme  in 
einzelnen  Fällen  bei  nicht  bösartiger  Constitution  einer  Epi- 
demie in  putride  Zersetzung  über. 

e)  Oder  es  ist  endlich  möglich,  dass  die  von  einem 
Miasma  oder  Contagium  veranlasste  Hypinose  ohne  Vermitte- 
lung  des  Nervensystems  selbst  ständig  in  Folge  einer  (putri- 
den) Umsetzung  des  aufgenommenen  Miasma  zur  putriden 
Krasc  wird.  In  diesem  Sinne  namentlich  wäre  eine  Steige- 
rang ,  eine  Degeneration  der  ursprünglichen  Krase  zur  pu- 
triden aufzunehmen. 

Das  Blut  und  die  Leichen  bieten  dasselbe  Bild ,  wie  bei 
der  ersten  Form  dar,  wo  möglich  sind  die  Zeichen  der  Zer- 
setzung und  Faulniss  noch  deutlicher  ausgeprägt.  Mehr  aus- 
geprägt sind  ferner  die  verschiedenen  localen  Hyperamien, 
wie  sie  den  ursprunglichen  Hypinosen  zukommen,  nament- 
lich nehmen  sie ,  häufig  zu  Suffusion  (Ecchymosirung)  der 
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Gewebe  and  Hämorrhagie  ausgeartet,  die  Organe  und  Or- 
ganstellen ,  in  denen  »ich  die  ursprüngliche  Hypinose  locali- 
sirt  z.  B.  Darmschleimhant  beim  putriden  Typhus ,  die  all- 
gemeinen Decken  und  die  grossen  Sohleimhauttracte  der  Re- 
spirationsorgane und  des  Darmkanals  bei  exan thematischen 
Processen  u.  s.  f.  ein.  —  Nicht  selten  localisirt  sich  die  sep- 
tische Krase  dieser  Form  in  dunkelfarbigen  absoluten  Stasen 
zumal  in  peripheren  Gebilden,  welche  ohne  Spur  gerinnfSM- 
ger  Producte  mit  Necrose  des  Blutes  und  der  Gewebe ,  mit 
Umwandlung  derselben  zu  einer  weichen ,  feuchten ,  schmu- 
tzig -  dunkelrothen  Masse  —  Brandschorf  —  enden. 

Eine  stringente  specielle  Diagnose  aus  dem  Blute  selbst 
ist  übrigens  in  den  s&mmtlichen  Fällen  der  ersten  und  zwei- 
ten Form  nicht  möglich,  sie  lässt  sich  nur  aus  den  anatomi- 
schen Störungen  der  Solida  überhaupt  und  in  Fällen  der  zwei- 
ten Form ,  insbesondere  aus  den  Producten  der  ursprüngli- 
chen Hypinose  —  Typhusmasse,  Exantheme  —  schöpfen. 
So  wird  z.  B.  die  Sepsis,  wenn  sich  auf  der  Darmschleimhaut 
die  Merkmale  und  Residuen  eines  Typhusprocesses  vorfinden, 
aus  Typhuskrase  hervorgegangen  sein.  Häufig  —  wo  pal- 
pable  anatomische  Störungen  der  Solida  mangeln,  z.  B.  Con- 
vulsion  u.  dgl. ,  oder  wo  die  Producte  einer  Hypinose  wegen 
rasch  eintretender  Sepsis  nur  unerheblich ,  nur  schwach  an- 
gedeutet sind  und  wo  zugleioh  klinische  Notizen  fehlen  — 
bleibt  sie  eine  bloss  wahrscheinliche. 

3.  Eine  dritte  Form,  different  von  beiden  vorigen  ist 
die  aus  einer  Fascrstoffkrase ,  namentlich  der  aphthösen  und 
aus  der  Pyämie  hervorgehende  Sepsis  der  Blutmasse.  Sie 
erscheint  zunächst  als  eine  putride  Zersetzung,  eine  Necrose 
des  Faserstoffs,  welche  sich  sofort  der  Gesammtblutmasse  be- 
mächtigt. Sie  ist  bereits  bei  der  croupöseu  Krase  y  und  bei 
Pyämie  als  aphthöse  und  eiterige  Sepsis  erörtert  worden. 

36* 
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Selbstständige  Anomalien  der  Blut- 
körperchen. 

Ein  von  den  dyskrasischen  Zustünden  des  Plasmas  ab- 
hängiges anomales  Verhalten  der  Blutkörperchen  kömmt  in 
mancherlei  zum  Theile  erwähnten  Formen ,  namentlich  von 
Aufblähung  derselben  ,  Blässe  oder  ungewöhnlich  tiefer  Fär- 
bung, von  vermehrter  oder  verminderter  Klebrigkeit  u.  s.  w. 
vor.  Als  selbstständige  Anomalie  ist  eigentlich  bloss  die  Ver- 
minderung derselben  bei  der  genuinen  Chlorose  bekannt. 


Krasen,  die  neben  den  Voranstehenden  hier  noch  eine 
Andeutung  finden  dürften,  sind: 

Die  Krase  bei  Hämorrhagie — Hämorrhophi- 
lie  —  sie  ist  sammt  dem  Zustandekommen  des  Blutflusses 
selbst  bei  der  Hämorrhagie  8.166  besprochen  worden. 

Die  Annahme  einer  besondern,  der  Auflagerung 
eines  gerinnenden  Proteinstoffes  auf  der  inne- 
ren Gefässhaut  zum  Grunde  liegenden  Krase  ist 
unserer  Überzeugung  nach  nicht  zu  umgehen.  Wir  werden 
das  Wenige ,  was  sich  von  ihr  sagen  lässt ,  bei  den  Krank- 
heiten der  Arterien  erwähnen. 

Die  Zurückhaltung  von  Harnstoff  im  Blute  ver- 
anlasst und  unterhält  eine  hypinotische  Krase,  ja  sie  fuhrt 
weiters  zur  völligen  Zersetzung  des  Blutes ,  wie  diess  die 
Fälle  von  acuter  Nierenentzündung,  von  acuter  Bright  scher 
Krankheit  lehren. 

Eine  gallige  Dyskrasie  kömmt  auf  verschiedene 
Weise  zu  Stande :  durch  Krankheiten  der  Leber  und  Gallen- 
wege —  Leberentzündung,  Obstruction  der  letzteren  — 
mittelst  Zurückhaltung  der  Elemente  der  Galle  im  Blute  oder 
durch  Endosmose  der  bereiteten  Galle  (Resorption)  in  die 
Blutgefässe. 
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Die  croupöse  Krase  und  die  Pyamie  geben  »ehr  häufig 
ohne  alle  paJpable  Leberaffection  Veranlassung  zum  Freiwer- 
den der  Gallenelemente  im  Blute. 

Endlich  gibt  es  eine  spontane  gallige  Krase,  die  sehr 
acuten  Verlaufes  unter  den  intensivsten  typhösen  Erschei- 
nungen und  Schmelzung  (Colliqua(ion)  des  Leberparencbyms 
zur  völligen  Zersetzung  des  Blutes  führt  und  tödtet.  Der 
Umsatz  zu  Galle  im  Blute  ist  so  intensiv  und  tumultuarisch , 
dass  das  Blut  bereits  im  Pfortadersysteme,  vor  seinem  Ein- 
tritte in  die  Leber,  das  Ansehen  eines  durch  den  künstlichen 
Contact  mit  Galle  abgeänderten  Blutes  darbietet.  Es  ist  eine 
schmutzig-braun-  oder  gelbrothe ,  von  weisslichen  Fettstrie- 
men und  von  gallertig  -zerfliess  enden  Fibrinpartikeln  unter- 
mischte, klebrige,  jauchig  aussehende  Flüssigkeit;  die  in 
der  Leber  abgeschiedene  Galle  von  solcher  Saturation  und 
Menge,  dass  das  Parenchym  (Leberzellcn)  von  ihr  aufge- 
löst wird  und  einen  Zustand  von  Collapsus  und  Matschsein 
setzt,  den  wir  an  dem  schicklichen  Orte  als  acute  gelbe 
Leberatrophie  abhandeln  wollen. 

Über  die  Constitution  des  Blutes  bei  Gicht ,  Syphilis , 
chronischen  Hautausschlägen  und  vielen  andern  Krankheiten 
gibt  —  so  unzweifelhaft  auch  eine  Anomalie  obwaltet  — 
die  Anatomie  bisher  keine  Aufschlüsse. 
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8.    81    8  Z.  v.  mit.  1.  statt  exedirender  —  excedirender. 
8.  133    9  Z.  v.  mit.  1.    —    werden  —  worden. 
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